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VORREDE  ZUR  ERSTEN  AUFLAGE. 


Ich  habe  mich  zur  Herausgabe  dieses  anatomischen  Lehrbuches  ent- 
schlossen, um  meinen  Schülern  einen  Leitfaden  an  die  Hand  zu  geben, 
welcher  in  gedrängter  Kürze  den  gegenwärtigen  Standpunkt  der  Ana- 
tomie schildert,  sie  mit  dem  Geiste  der  Wissenschaft  und  ihren  Ten- 
denzen bekannt  macht,  und  ihnen  zugleich  eine  kleine  Andeutung  Uber 
die  grossen  Anwendungen  giebt,  deren  die  Anatomie  im  Gebiete  der 
Praxis  fähig  ist.  Anatomische  Compendien,  von  dem  bescheidenen  Um- 
fange des  vorliegenden,  fördern  in  der  Kegel  die  Wissenschaft  nicht, 
und  haben  keinen  andern  Zweck,  als  Jene,  welche  sich  mit  dem  Fache 
näher  befreunden  wollen,  für  das  Studium  umfassenderer  Werke  vorzu- 
bereiten , an  welchen  die  anatomische  Literatur  so  reich  ist.  Ich  fand 
mich  um  so  mehr  veranlasst,  diese  Arbeit  zu  unternehmen,  als  ich 
während  meiner  Wirksamkeit  als  Lehrer  der  Anatomie  die  Beobachtung 
machte,  dass  sich  die  Studirenden  häufig  solcher  Handbücher  bedienen, 
bei  deren  Auswahl  nicht  immer  auf  ihren  Gehalt  Rücksicht  genommen  wird. 

Bei  der  vorzugsweise  praktischen  Richtung,  welche  der  medicinische 
Unterricht  in  den  österreichischen  Staaten  einschlügt,  habe  ich  für  nütz- 
lich erachtet,  die  trockenen  Details  der  anatomischen  Beschreibungen 
mit  Andeutungen  Uber  physiologische  Verhältnisse  zu  verbinden,  da 
nach  diesen  der  wissbegierige  Zuhörer  zunächst  verlangt,  und  von  ge- 
wöhnlichen Schulbüchern  wenig  Aufschluss  darüber  erhält.  Da  ich 
ferner  die  Ueberzeugung  habe,  dass  Niemand  jene  Anatomie,  welche 
er  im  ärztlichen  Leben  braucht,  aus  Büchern  lernt,  sondern  nur  durch 
praktische  Uebung  am  Leichnam  sich  eigen  macht,  so  habe  ich,  wo  es 
anging,  die  Schilderung  der  Tlieile  so  vorgenommen,  wie  sie  sich  unter 
dem 'Messer  entwickeln,  und  deshalb  die  Muskellehre  mit  der  topogra- 
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plüschen  Anatomie  der  Regionen  verbunden.  Organe,  um  welche  das 
praktische  Bedürfnis»  wenig  fragt,  werden  so  coinpendiös  als  möglich 
abgehandelt;  dagegen  Regionen,  welche  das  Interesse  des  Praktikers 
mehr  anregen,  ausführlicher  besprochen.  Man  wird  deshalb  den  Leisten- 
und  Schenkelkaual , den  Situs  viscerum,  das  Mittelfleisch,  und  andere 
Gegenden,  au  welchen  häufig  operirt  wird,  mit  grösserer  Umständlich- 
keit behandelt  finden,  als  die  Faserung  des  Gehirns,  oder  den  Bau  des 
Gehörorgans.  Durch  diese  Behandlungsweise  dürfte  sich  das  Werk  viel- 
leicht zu  seinem  Vortheile  von  anderen  Schriften  dieser  Art  unterschei- 
den. Von  Litcraturquellen  werden  nur  jene  angegeben,  welche  sich  auf 
den  Text  direct  beziehen,  und  welche  ich  aus  eigener  Erfahrung  für 
die  weitere  Ausbildung  im  Fache  als  empfehlenswert!  kennen  lernte. 

Es  war  meine  Absicht,  das  Buch  mit  Tafeln  auszustatten,  da  ich 
sehr  wohl  ciusehe,  wie  sehr  die  bildliche  Anschauung  den  Begriffen  zu 
Statten  kommt,  und  zugleich  weis»,  mit  welchem  Beifalle  die  illustrirten 
Ausgaben  englischer  Handbücher  auch  in  Deutschland  aufgenommen 
wurden.  Die  dadurch  nothwendig  gewordene  Verteuerung  des  Buches 
bestimmte  mich  jedoch,  diesen  Plan  vor  der  Hand  aufzugebeu.  Ich 
pflege  in  meinen  Vorlesungen,  wo  es  angeht,  den  Bau  und  die  räum- 
lichen Verhältnisse  der  Organe  durch  Zeichnungen  von  Durchschnitten, 
und  ihr  Neheneinandersein  durch  skizzirte  Entwürfe  zu  versinnlichen. 
Werden  diese  vom  Zuhörer  copirt,  so  kann  er  sich  dadurch  einen  ana- 
tondschen  Atlas  bilden,  der  ihm  heim  Studium  des  Textes  wesentliche 
Dienste  leisten  wird.  — Von  der  Entwickelungsgeschichte  habe  ich  nur 
so  viel  aufgenommen,  als  mir  erforderlich  schien,  um  die  späteren  Zu- 
stände des  schwangeren  Uterus  und  seines  Inhaltes  verständlich  zu 
machen,  dagegen  die  in  Form  und  Lage  der  Organe  auftretenden  Varie- 
täten, auf  deren  Vorkommen  der  Chirurg  gefasst  sein  soll,  oder  die 
sich  auf  interessante  Weise  aus  der  vergleichenden  Anatomie  interpre- 
tiren  lassen,  am  betreffenden  Orte  zusammengestellt.  Die  allgemeine 
Anatomie  wurde,  nach  Üblichem  Gebrauche,  der  specielleu  vorange- 
schickt, obgleich  ich  weiss,  dass  das  Studium  der  ersteren  nur  durch 
die  Kcnntniss  der  letzteren  möglich  wird.  — Da  ich  mir  wohl  denke, 
dass  für  den  angehenden  Arzt  praktische  Bemerkungen,  sofern  sie  ohne 
specielle  Kcnntniss  der  Krankheiten  verständlich  sind,  nicht  ohne  Nutzen 
auch  in  einem  anatomischen  Handbuche  Platz  finden  können,  so  habe 
ich  solche,  wo  es  thunlich  war,  beigefügt;  wenigstens  weiss  ich  aus 
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eigener  Erfahrung,  dass  es  mir  als  Student  sehr  willkommen  gewesen 
wäre,  zu  erfahren,  warum  man  Anatomie  lernt.  Sollte  diese  Abwei- 
chung von  der  streng  anatomischen  Aufgabe  Jemandem  schädlich  Vor- 
kommen, so  steht  cs  ihm  ja  frei,  die  betreffenden  Paragraphe  zu  über- 
schlagen. 

Vollständigkeit  und  Kürze  zu  vereinigen,  war  der  Zweck,  den  ich 
erreichen  wollte;  — Deutlichkeit  ist  nicht  immer  das  Ergebniss  vieler 
Worte,  — und  wenn  die  allzu  compendiöse  Form  dieses  Buches  dem 
kritischen  Vorwurf  unterliegt,  so  wird  sie  wahrscheinlich  in  den  Augen 
derer,  für  welche  es  geschrieben  wurde,  nicht  die  tadelnswertheste 
Eigenschaft  desselben  sein. 


Hyrtl. 
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VORWORT  ZUR  SECHSTEN  AUFLAGE 


Die  sechste  Auflage  dieses  Buches  hat  einige  wesentliche  Verän- 
derungen erlitten.  Sie  betreffen  nicht  die  Form,  sondern  den  Inhalt, 
dessen  Vermehrung  und  Modificirung  mit  den  in  den  letzten  drei  Jah- 
ren gemachten  Fortschritten  der  Wissenschaft  im  Einklang  steht.  Die 
schnelle  Aufeinanderfolge  der  Auflagen  meines  Lehrbuches  bezeuget 
seine  Beliebtheit,  und  diese  seine  Brauchbarkeit.  Wer  das  Buch  au 
und  ftlr  sich  beurtheilt,  wird  allerlei  zu  tadeln  finden;  — wer  es  mit 
andern  vergleicht,  wird  ihm  auch  Vorzüge  einräumen. 


Hyrtl. 
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§.  I.  Organisches  und  Anorganisches. 

Die  Körper  der  Sinnenwelt,  welche  Gegenstand  unserer  Anschauung 
und  Beobachtung  sind,  zerfallen  in  zwei  Hauptgruppen,  — in  das  or- 
ganische und  anorganische  Naturreich.  Die  Wissenschaft,  welche 
sich  die  Aufgabe  stellt,  die  Summe  der  Eigenschaften,  und  durch  sie 
das  Wesen  beider  Körperreihen  auszumitteln,  ist  die  Natur  lehre  im 
weitesten  Sinne  des  Wortes.  Man  ist  übereingekommen,  die  Natur- 
lehre der  anorganischen  Körper  Physik,  und  jene  der  organischen 
Physiologie  (oderauch  Biologie)  zu  nennen.  Das  Ideale,  welches 
nie  zur  sinnlichen  Anschauung  kommt,  ist  das  Object  der  Philosophie. 

Eine  endliche  Reihe  von  Thätigkeiten , welche  jeder  organische  Kör- 
per von  seiner  Entstehung  bis  zu  seinem  Untergange  äussert,  bildet 
den  Begriff  des  Lehens,  ohne  mit  diesem  Worte  mehr  als  die  Form 
der  Erscheinung  ausdrltcken  zu  wollen,  — die  Natur  und  letzte  Ursache 
derselben  liegt  jenseits  der  Grenze,  über  welche  der  menschliche  Geist 
vorzudringen  nie  vermögen  wird. 

Die  organischen  Körper  unterliegen , so  wie  die  anorganischen , den 
allgemeinen  Gesetzen  der  Materie.  Schwere,  Cohüsion,  Trägheit,  u. 
a.  in.  machen  ihre  Rechte  in  beiden  Naturreichen  geltend,  und  die  Grund- 
stoffe, aus  welchen  die  organischen  Körper  bestehen,  finden  sich  als 
solche  auch  in  der  anorganischen  Natur.  Thicre  und  Pflanzen  geben 
als  letzte  chemische  Zersetzungsproduete  die  einfachen  Stoffe  (Elemente) 
anorganischer  Körper.  Allein  die  Verbindung  der  Grundstoffe  ist  in 
beiden  Naturreichen  eine  verschiedene.  Während  die  Elemente  anor- 
ganischer Körper  entweder  mechanisch  gemengt  sind,  oder  chemisch 
zu  binären  Verbindungen  und  deren  Combinationen  zusammentreten, 
enthalten  die  organischen  Körper,  nebst  einem  Antheile  binärer  chemi- 
scher Verbindungen,  vorzugsweise  ternäre  und  quaternäre  Combinatio- 
nen von  Grundstoffen,  welche  als  solche  im  anorganischen  Naturreiche 
nicht  Vorkommen,  und  deshalb  vorzugsweise  organische  Substan- 
zen genannt  werden.  So  ist  z.  B.  der  phosphorsaure  Kalk,  der  sich 
in  den  Knochen  der  Wirbelthiere  vorfindet,  dieselbe  binäre  Verbindung 
von  Phosphorsäure  und  Calciumoxyd,  welche  als  solche  auch  im  Mine- 
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ralreiehe  bekannt  ist,  während  der  Zucker,  die  Stärke,  das  Fett,  ter- 
näre Verbindungen  von  Wasserstoff,  Sauerstoff  und  Kohlenstoff  sind, 
und  das  Fibrin,  das  Casein,  das  Albumin,  quaternäre  Verbindungen 
von  Wasserstoff,  Sauerstoff,  Kohlenstoff  und  Stickstoff  (mit  Phosphor  und 
Schwefel)  darstellen.  — Die  anorganischen  Körper  lassen  sich  auf 
chemischem  Wege  in  ihre  Bestandteile  zersetzen,  und  durch  die  Wie- 
dervereinigung derselben  neu  herstelleu;  — Uber  die  organischen  Sub- 
stanzen besitzt  die  Chemie  weit  geringere  Macht,  da  sie  dieselben  zwar 
zerlegen,  aber  nur  sehr  wenige  von  ihnen  erzeugen  kann. 

In  den  anorganischen  Körpern  hängen  die  letzten  Theilchen  der- 
selben entweder  durch  Attraetionskraft  (nie  iu  den  Gemengen),  oder 
durch  chemische  Verwandtschaft  (wie  in  den  binären  Combinationcn) 
zusammen.  Letztere  ist  ein  so  kräftiges  Verbinduugsprineip,  dass  zwei 
Elemente,  zwischen  welchen  chemische  Verwandtschaft  stattfindet,  sieh 
rasch  zu  einem  zusammengesetzten  Körper  verbinden,  wenn  sic  sich 
im  freien  Zustande  begegnen.  Warum  thun  sie  dieses  nicht  im  orga- 
nischen Körper?  — Es  muss  in  diesem  der  chemischen  Verwandtschaft 
ein  stärkeres  Agens  entgegenwirken , durch  welches  sie  gezwungen  wer- 
den, ihrer  Neigung  zu  binären  Verbindungen. so  lange  zu  entsagen,  und 
anderen  Verbindungsnormen  so  lange  zu  folgen,  als  jenes  Agens  die 
Überhand  behält.  Stellt  dieses  seine  Herrschaft  ein,  so  streben  die  ein- 
fachen Grundstoffe  des  organischen  Leibes  jene  binären  Verbindungen 
einzugehen,  für  welche  sie  so  viel  Vorliebe  äussem;  es  bilden  sich, 
unter  dem  günstigen  Einflüsse  von  Wärme,  Luft,  und  Feuchtigkeit,  die 
chemischen  Zersetzungsproducte  der  Fäulniss.  Dieses  Agens  nun , welches 
die  Verbiudungsvcrhältnisse  der  Grundstoffe  im  organischen  Körper  er- 
zwingt, und  fUr  eine  gewisse  Zeit  aufrecht  erhält,  ist,  seiner  Erschei- 
nung nach,  eine  von  den  im  anorganischen  Naturreiche  waltenden 
Kräften  wesentlich  verschiedene  Thätigkeit,  und  kann  als  organische 
Kraft  den  chemischen  oder  physikalischen  Kräften  entgegengesetzt 
werden,  wobei  jedoch  zu  erinnern  ist,  dass  das  Wort  Kraft  immer 
nur  die  gedachte,  nicht  die  wirkliche  Ursache  von  Erscheinungen  be- 
zeichnet. 

Die  organische  Kraft  beschränkt  ihre  Thätigkeit  nicht  blos  auf  das 
Resultat  des  ruhigen  Nebeneinanderseins  der  neuen  Verbindungen.  Jeder 
Thcil  eines  organischen  Körpers  ist,  so  lange  das  Leben  dauert,  in  ei- 
nem ununterbrochenen  Wechsel  seiner  Stoffe  begriffen.  Die  Intensität 
dieses  Wechsels  steht  mit  der  Grösse  der  lebendigen  Thätigkeit  in  ge- 
radem Verhältnisse.  Die  Verluste,  welche  das  Materiale  der  lebenden 
Maschine  durch  Abnutzung  und  Verbrauch  erleidet,  bedingen  das  Bc- 
dUrfniss  eines  äquivalenten  Ersatzes.  Aufnahme  neuer  Stoffe  von  aussen 
her,  Verarbeitung,  Umwandlung  und  Substitution  derselben  an  die  Stelle 
der  abgenutzten  und  ausgeschiedenen,  ist  eine  weitere  fundamentale 
Aeusserung  der  organischen  Kraft.  Sie  ist  zugleich  das  charakteristi- 


Digitized  by  Googl 


§.  1.  Organisches  und  Anorganisches.  5 

sehe  Merkmal  lebendiger  Organismen , im  Gegensätze  von  anorganischen 
Körpern,  und  wird  als  Stoffwechsel  bezeichnet.  Kein  anorganischer 
Körper  zeigt  das  Phänomen  des  Stoffwechsels.  Er  kann  sich  zwar  durch 
Anschlicssen  gleichartiger  Theilchcn  an  seiner  Oberfläche  vergrössern; 
aber  was  in  ihm  einmal  verbunden  ist  und  Zusammenhalt , bleibt  in  die- 
sem Zustande;  er  giebt  nichts  aus  und  nimmt  dafür  nichts  ein;  er  hat 
keine  innere  Bewegung,  die  den  Austausch  seiner  letzten  Moleküle  ver- 
mittelte, und  verharrt,  wie  er  ist,  bis  er  durch  elementare  oder  chemi- 
sche Kräfte  seine  Daseinsform  verliert.  Er  kann,  bei  gleichbleibender 
Gestalt,  an  Volumen  und  Gewicht  zunehmen,  selbst  innerhalb  der  Gren- 
zen des  Systems,  welchem  er  angehört,  gewisse  Veränderungen  seiner 
Dimensionen  darbieten,  allein  der  einmal  fertige  Krystall  bleibt  was  er 
ist,  und  die  Bewegung  seiner  kleinsten  Theilchen,  durch  deren  Grup- 
pirung  er  zu  Stande  kam,  wurde  nur  einmal  gemacht.  Der  Stoffwech- 
sel setzt  dagegen  den  organischen  Körper  in  eine  nothwendige  Verbin- 
dung mit  der  ihn  umgebenden  Welt , da  er  nur  aus  ihr  entlehnen  kann, 
was  er  zu  seiner  Erhaltung  bedarf.  Für  ihn  werden  dieselben  chemi- 
schen und  physischen  Potenzen,  welche  den  Ruin  des  Anorganischen, 
sein  Verwittern  und  Zerfallen,  langsam  vorbereiten,  zu  nothwen- 
digen  Bedingungen  seiner  Existenz,  und  wurden  unter  der  Rubrik  der 
Lebensreize  von  der  älteren  Physiologie  zusammengefasst,  welchen 
Namen  sie  wohl  nicht  verdienen,  da  die  fortgesetzte  Einwirkung  die- 
ser sogenannten  Lebensreize  den  Verfall  des  organischen  Körpers  auf 
die  Dauer  nicht  nuilmltcu  kann. 

Die  organische  Kraft  ist  ein  Erbtheil,  welchen  der  Keim  eines  or- 
ganischen Körpers  von  dem  mütterlichen  Stammorganismus  erhält.  Nach 
einem  ihr  eingeborenen  Plane,  entwickelt  sie  den  Organismus,  entborgt 
der  Ausseuwelt  den  Stoff,  aus  welchem  sie  ihn  aufbaut,  und  giebt  ihr 
denselben  verändert  wieder  zurück.  Sie  vervielfältigt  und  thcilt  sich  in 
dem  Masse,  als  das  Materiale  zunimmt,  in  welchem  sie  wirkt,  und  mit 
welchem  sie  Eins  ist.  Von  der  ersten  Bildung  des  organischen  Kei- 
mes bis  zu  jenem  Momente,  wo  das  Lebendige  den  unabwendbaren 
Gesetzen  der  Auflösung  anheimfällt,  ist  sie  ohne  rnterbreehung  tliätig. 
Der  Vergleich,  den  man  zwischen  einer  Maschine  und  einem  lebenden 
Organismus  anstellt,  ist  nur  insofern  zulässlich,  als  in  beiden  ein  zweck- 
mässiges Zusammenwirken  untergeordneter  Theile  zur  Realisirung  einer 
dem  Ganzen  zu  Grunde  liegenden  Idee  beobachtet  wird.  .Sonst  giebt 
es  keine  Aehnlichkeit  zwischen  beiden,  und  die  Rohheit  des  Vergleiches 
wird  um  so  augenfälliger,  wenn  man  bedenkt,  dass  die  bewegende 
Kraft  der  Maschine  nicht  in  ihr,  sondern  ausser  ihr,  erzeugt  wird,  und 
Stillstand  eintritt,  wenn  der  äussere  Impuls  nicht  mehr  auf  sie  wirkt,  wäh- 
rend die  Thätigkeitcn  des  Lebendigen  ihren  letzten  Grund  in  ihm  selbst 
haben,  in  ihm  und  durch  ihn  bestehen,  und  von  ihm  getrennt  nicht 
einmal  gedacht  werden  köuneu.  Der  Verbrauch  an  Stoff  und  Kraft  wird 
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auch  in  der  Maschine  durch  Speisung  von  aussen  her  ausgeglichen,  und 
wenn  ihr  Gang  in  Unordnung  gerüth,  lässt  man  das  Räderwerk  ablau- 
fen, um  nach/ubessern , wo  es  fehlt.  Im  Triebwerke  eines  lebenden 
Organismus  darf  keine  Pause  eintreten;  — es  gilt  das  rollende  Rad 
während  seines  Umschwunges  auszutauschen ; — jedes  Atom  des  orga- 
nischen Stoffes  rcparirt  sich  selbst;  — die  organische  Kraft  lässt  es  nie 
zu  einem  höheren  Grade  von  Abnutzung  kommen,  und  was  in  einem 
Momente  verloren  geht,  giebt  der  nächste  wieder.  Ist  einmal  Still- 
stand eingetreten,  so  hat  der  Organismus  seine  Rolle  ausgcspielt ; das 
Band  ist  gelbst , welches  die  Theile  zum  lebensfähigen  Ganzen  sinnreich 
vereinte ; die  chemische  Affinität  tritt  in  ihre  durch  das  lieben  bestritte- 
nen Rechte,  und  führt  die  organischen  Stoffe  in  jenen  Zustand  zurück, 
in  welchem  sie  waren,  als  sie  der  todten  Natur  angehörten.  In  anor- 
ganischen Körpern  giebt  es  keinen  Gegensatz  zwischen  Leben  und  Tod. 

Die  organische  oder  Lebenskraft  macht  uns  keine  einzige  Lebenserschei- 
niing  klar;  sie  ist,  so  lange  uns  die  Einsicht  in  das  Wesen  des  Lebens  fehlt, 
nichts  mehr  als  hypothetische  Annahme , eine  wesenlose  Abstraclion . — ein 
vielgebrauchtes,  unverständliches  Wort,  das  mttssigen  Heistern  Alles,  dem  wah- 
ren Forscher  Nichts  erklärt.  Die  Physiologie  hätte  wahrlich  sehr  wenig  zu 
thun,  wenn  sie  sich  begnügte,  in  dem  Worte  „Lebenskraft“  den  letzten 
Grund  der  Lebensthätigkeiten  zu  verehren.  Iler  Physiker  giebt  sich  zufrieden, 
und  hält  eine  Erscheinung  filr  erklärt,  wenn  er  als  ihren  letzten  Grund  die 
Schwere  oder  die  Elcklricitäl  erkannt  hat,  weil  dir  Aeusscrungen  dieser  Kräfte 
und  die  Gesetze , nach  welchen  sie  sich  richten , ihm  bekannt  sind.  Dem 
Physiologen  dagegen  ist  die  Lebenskraft  nur  ein  Ausdruck,  mit  welchem  er 
einen  bestimmten  Begriff  um  so  weniger  verbinden  kann,  als  cs  eine  logische 
l'nmüglichkcit  ist,  dass  den  verschiedenartigen  Lehensäusserungen  Eine  kraft 
zu  Grunde  liegen  künne,  und  dass  die  Materien,  die  der  Organismus  von  aus- 
sen ( aufnimmt , um  seine  Existenz  zu  fristen,  während  ihres  Aufenthaltes  im 
thicrisehen  Leihe  andere  Kräfte  entwickeln  sollten,  als  in  der  Ausscmvelt, 
Ein  Eisentheilchen  bleibt  dasselbe,  mag  es  im  Schoss  der  Erde  ruhen,  oder 
im  Meteorstein  den  unendlichen  Kaum  durchUiegen,  oder  im  Blutstropfen  durch 
ein  thierisches  Eingeweid  rinnen.  Der  l'nwissenheit  der  älteren  Physiologie 
llial  der  ehrsame  Deckmantel  der  geheiumissvollen  Lebenskraft  nolh;  — die 
neuere  Wissenschaft  hat  den  Schleier  schon  etwas  gelüftet,  der  das  Antlitz 
der  Güttin  birgt,  und  an  welchem  so  viele  Hände  zerren,  um  ihm  nur  neue 
Fallen  einzudrflcken.  Die  Physiologie  ist  unablässig  bemüht,  für  die  Erschei- 
nungen des  thierischcn  Lehens  nalurgeiuässe  Erklärungen  aufzuftuden,  und  die 
als  specilisch  slatuirte  Lebenskraft  auf  jene  Kräfte  zurückzuführen , die  sich  in 
den  Besitz  des  Wellganzrn  theilen , und  braucht  deshalb  durchaus  nicht  in 
jenen  Materialismus  zu  verfallen . welchen  das  höhere  Gefühl  des  Menschen 
verwirft.  — 


§.  2.  Organisation.  Organ.  Organismus. 

Die  vollkommensten  anorganischen  Körper  — die  Krystalle , — welche 
eine  neuere  mineralogische  Schule  als  Individuen  zu  bezeichnen  be- 
liebte, sind  immer  uur  Aggregate  gleichartiger  Moleküle,  während  or- 
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gani.sche  Körper  aus  verschiedenartigen  Gebilden,  die  sich  wechselsei- 
tig durchdringen,  zusammengesetzt  sind.  Hierin  liegt  der  Begriff  der 
Organisation,  als  Modus  der  Vereinigung  heterogener  Glieder  zu  ei- 
nem Ganzen,  welchem  ein  vernünftiger  Plan  zu  Grunde  liegt.  Aggre- 
gate sind  nicht  organisirt.  Aufrechthaltung  einer  individuellen  Lebens- 
existenz durch  Zusammenwirken  heterogener  Theile  ist  die  Idee,  die 
sich  in  der  Organisation  ausspricht.  Jeder  Theil  des  Ganzen , der  seine 
partielle  Existenz  dem  Endzwecke  unterordnet,  welcher  durch  die  ver- 
einte Wirkung  aller  Übrigen  Theile  erzielt  werden  soll,  heisst  Orgai^ 
und  die  zweckmässige  Vereinigung  aller  Organe  zu  einem  lebensfähigen 
Ganzen:  Organismus.  Ein  Organ  hat  den  Grund  seines  Vorhanden- 
seins nicht  in  sich , sondern  in  dem  Ganzen , welchem  es  angehört.  Der 
letzte  Zweck  der  Organe  ist  somit  nicht  ihr  eigenes  Bestehen,  sondern 
ihre  Concurrenz  zum  Bestehen  des  Ganzen.  Sie  bilden  eine  Kette , deren 
Glieder  nicht  hlos  eines  mit  dem  anderen,  sondern  jedes  mit  allen 
übrigen  Zusammenhänge  und  von  welchen  keines  ausgehoben  werden 
darf,  ohne  den  Begriff  des  Ganzen  zu  stören.  Die  Aggregattheile  an- 
organischer Körper  dagegen  existireu  blos  neben  einander,  sie  bedingen 
sich  nicht  wechselweise,  und  hören,  selbst  wenn  sie  aus  ihrem  Zusam- 
menhänge gebracht  werden,  nicht  auf  zu  sein,  was  sie  sind. 

Dir  Begriffe  organisch  und  organisirt  dürfen  nicht  verwechselt  wer- 
den. Jede  durch  das  Lehen  eines  Organismus  erzeugte  Substanz , die  in  der 
anorganischen  Welt  nicht  vorkomnit,  heisst  organisch,  und  sie  muss  nicht 
nolh wendig  organisirt  sein,  d.  h.  sie  kann  dem  Auge  homogen  erscheinen, 
und  weder  durch  das  Messer,  noch  durch  andere  anatomische  Hilfsmittel  in 
ungleichartige  Theile  zerlegbar  sein.  Alles  Organisirte  aber  bestellt  aus 
verschiedenen  organischen  Substanzen  von  bestimmter  Form,  deren  jede  beson- 
dere Eigenschaften  besitzt,  welche  sich  nach  einem  gewissen  Gesetze  neben 
einander  lagern  oder  durchdringen , und  sich  durch  die  Zergliederung  oder  das 
Mikroskop  als  Differentes  unterscheiden  lassen.  Eiweiss,  Protein,  Blutserum, 
Lymphe  sind  organisch,  aber  nicht  organisirt  (sie  heissen  deshalb  auch  form- 
lose organische  Substanzen) ; — Nerv , Muskel , Drüse  dagegen  sind  organisirt, 
und  eo  ipso  auch  organisch. 


§.  3.  Lebensverrifhtungen. 

Das  organische  Naturreich  umfasst  die  Thier-  und  Pflanzen- 
welt, unermesslich  an  Zahl  und  Art.  In  beiden  linden  sich,  nebst 
wesentlichen  Unterschieden,  zahlreiche  Uebereinstinimungen.  Ja  in  den 
niedrigsten  Formen  beider  wird  es  oft  sehr  schwer,  ihre  animalische 
oder  vegetabilische  Natur  mit  Sicherheit  zu  bestimmen.  Beide  leben, 
d.  h.  sie  zeigen  eine  Aufeinanderfolge  bestimmter,  und  sich  wechsel- 
seitig bedingender  Entwicklungen  und  Thätigkeiten.  Entstehung  durch 
Zeugung,  Suecession  von  Bildungsstadien,  Ernährung,  Stoffwechsel, 
Saftbewegung,  Ab-  und  Aussonderungen  finden  sich  iu  beiden.  Die 
Pflanze  empfängt  ihren  Nahrungsstoff  aus  dem  Boden,  in  welchem  sie 
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gedeiht.  Sie  saugt  ihn  durch  ihre  Wurzeln  an  sich,  leitet  ihn  durch 
ein  wunderbar  complieirtes  System  von  Zellen  und  Köhren  zu  allen  ihren 
Theilen,  und  scheidet  davon  dasjenige  nach  aussen  wieder  ab,  welches 
zu  ihrer  Ernährung  und  ihrem  Wachsthum  nicht  mehr  dienen  kann. 
Kohlensäure,  Wasser,  Ammoniak,  und  einige  Salze,  genügen  vollkom- 
men zu  ihrer  Erhaltung.  Anders  verhält  es  sich  im  Thiere  und  Men- 
schen. Seine  vollkommenere  Bauart,  seine  intensivere  Lebeusenergie 
fordern  zusammengesetztere  Nahrungsstoffe.  Er  nimmt  diese  Stoffe, 
welche  durch  den  Lehensact  einer  Pflanze  oder  eines  anderen  Thieres 
zu  seinem  Genüsse  vorbereitet  wurden,  durch  eine  einzige  Oeffnung 
auf.  Ein  eigener  Wächter  (Instinct  in  den  niederen,  Geschmack  in  den 
höheren  Thierem  sorgt  dafür,  dass  er  in  der  Wahl  seiner  Nahrung  keine 
Missgriffe  mache,  und  erlaubt  dabei  seiner  Willkür  eineu  gewissen 
Spielraum,  der  der  Pflanze  gänzlich  abgeht.  Durch  die  Verdauung 
(Digestio),  welche  in  seinem  üarmkanale  stattfindet,  wird  der  nahrhafte 
Bestandtheil  seiner  Speisen  vom  unuahrhaften  getrennt,  ersterer  durch 
Gefässröhren  aufgesogen  (Absorptio),  in  das  Blut  gebracht,  diesem 
gleichartig  gemacht  ( Assimitatio),  und  durch  die  Schlagadern,  welche 
mit  dem  Druckwerke  des  Herzens  in  Verbindung  stehen,  zu  allen  Or- 
ganen hingeftlhrt,  um  sie  zu  ernähren  (Nutritio);  letzterer  als  Caput 
mortuum  der  Verdauung  aus  dem  Bereiche  des  lebendigen  Leibes  fort- 
geschaff't  (Ej-cretio).  Das  zugeführte  Blut  strömt,  nachdem  es  seine  näh- 
renden Bestandthcile  den  Organen  abgegeben,  und  dafür  die  Abfalle 
ihres  StoffYerbrauches  aufgeuommeu  hat,  in  den  Kanälen  der  Blut- 
adern wieder  zum  Herzen  zurück,  um  von  hier  aus  in  die  Lungen 
getrieben  zu  werden,  wo  es  aus  der  Atmosphäre  Sauerstoff  aufuimint, 
und  dafür  weiter  Unbrauchbares  an  sie  abgiebt,  dadurch  neuerdings 
nahrungskräftig  wird,  und  auf  anderen  Wegen,  als  es  zu  den  Lungen 
kam,  diese  verlässt,  um  zum  Herzen  zurUekzukehrcn,  von  welchem  es 
sofort  in  die  Schlagadern  gepumpt,  und  durch  diese  zu  den  nahrungs- 
bedürftigen  Organen  geführt  wird.  Der  in  der  Lunge  stattbabende 
Austausch  gewisser  Blutbestandtheile  gegen  andere  neue,  bildet  den 
Begritf  des  Athmcns  ( Respiratio),  die  Blutbewegung  zum  und  vom 
Herzen  jenen  des  Kreislaufes  ( Circulatio).  Das  Blut  dient  nicht  Idos 
auf  die  angeführte  Weise  zur  Ernährung;  es  werden  vielmehr  aus  ihm 
noch  besondere  Flüssigkeiten  durch  die  Thütigkeit  besonderer  Organe, 
welche  man  Drüsen  nennt,  abgesondert  (Seeretio),  und  diese  Flüssigkei- 
ten ( Secreta ) zu  den  verschiedensten  Zwecken  im  thierischen  Haushalte 
verwendet.  So  werden  Speichel,  Galle,  Harn,  und  alle  flüssigen  Aus- 
wurfsstoffc,  durch  Sccrction  aus  dem  Blute  bereitet. 

Ernährung,  Kreislauf,  Athmuug,  Ab-  und  Aussonderungen  sorgen 
für  die  Erhaltung  des  Individuums;  zur  Erhaltung  der  Gattung  führt 
die  Zeugung  (Generatio),  die  in  der  Pflanze  auf  einer  Nothweudigkeit, 
im  Thiere  auf  einem  Instincte  beruht,  im  Menschen  ein  durch  die  Da- 
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zwischenkunft  des  Geistigen  veredelbarer  Trieb  ist.  — Auch  in  der 
Pflanze  finden  sich  Analogien  dieser  aufgeziihlten  thierisehen  Verrich- 
tungen, welche  zusammengenommen  als  Ernährung«-  oder  vegeta- 
tives Leben  bezeichnet  werden.  — Empfindung  und  Bewegung  sind 
nur  dem  Thiere  eigen,  haben  in  der  Pflanzenwelt  nichts  Aehnliches 
oder  Gleiches,  und  werden  somit  als  animales  Leben  vom  vegeta- 
tiven unterschieden. 

Diese  l'ntersclieiilung  der  LelicnsmaniresUlionen  im  Thiere  und  Menschen 
als  vegetatives  und  animales  Lehen  ist  jedoch  in  den  Erscheinungen  des 
Lehens  keineswegs  so  scharf  gezeichnet , wie  sie  der  Verstand  nimmt , da  die 
Eruahrungsfunctionen  ohne  Bewegung  und  Empfindung  eben  so  wenig  vor  sich 
gehen  können , als  letztere  ohne  erslere. 


§.  4.  Begriff  und  Einteilung  der  Anatomie. 

Anatomie  im  weitesten  Sinne  des  Wortes  ist  die  Wissenschaft 
der  Organisation.  Sie  zerlegt  die  Organismen  in  ihre  nächsten  bil- 
denden Bestandtheile , eruirt  das  Verhältniss  derselben  zu  einander, 
untersucht  ihre  äusseren,  sinnlich  wahniehmbaren  Eigenschaften  und 
ihre  innere  Structur,  und  lernt  aus  dem  Todten,  was  das  Lebendige 
war.  Sie  zerstört  mit  den  Händen  einen  vollendeten  Bau,  um  ihu  im 
Geiste  wieder  aufzuftlhren , und  den  Menschen  gleichsam  nachzuerschaf- 
fen. Eine  herrlichere  Aufgabe  kann  sich  der  menschliche  Geist  nicht 
stellen.  — Die  Anatomie  ist  eine  der  anziehendsten , und  zugleich  gründ- 
lichsten und  vollkommensten  Naturwissenschaften,  und  ist  dieses  in 
kurzer  Zeit  geworden,  da  ihre  Acra  erst  ein  Paar  Jahrhunderte  um- 
fasst. Wenn  man  mit  dem  Römischen  Redner  die  Wissenschaft  über- 
haupt als  eine  cognifio  rer  In  pj-  privripiis  rertix  definirt,  so  steht  die 
Anatomie  unter  allen  Naturwissenschaften  am  ersten  Platz. 

Die  organische  Welt  besteht  aus  zwei  Naturreichen,  — Pflanzen 
und  Thieren.  Die  Anatomie  wird  somit  Pflanzen-  und  Thierana- 
tomie sein,  Phyto-  et  Zootomia.  Nur  einen  kleinen  Thcil  der  letzte- 
ren bildet  die  Anatomie  des  Menschen,  welche,  wenn  man  lange 
Namen  liebt,  Anthroputomie  genannt  werden  mag.  Dem  Wortlaute 
nach  drückt  Anatomie  (anh  tov  üvcniuvttv,  aufschneiden)  nur  eines 
jener  Mittel  aus,  deren  sich  diese  Wissenschaft  zur  Lösung  ihrer  Auf- 
gabe bedient,  — die  Zergliederung.  Zergliederungskunde  ist  so- 
mit ein  beschränkterer  Begriff  als  jener  der  Anatomie,  obwohl  beide  häufig 
im  selben  Sinne  gebraucht  werden.  — Die  Zergliederung  lehrt  nur  die 
gröbsten,  äusserliclien  Verhältnisse  der  Organe.  Um  ihren  inneren  Bau 
kennen  zu  lernen,  genügt  sie  allein  nicht.  Der  Wissenschaft  müssen 
noch  eine  Menge  technischer  Methoden  zu  Gebote  stehen , durch  welche 
auch  das  Verborgene,  das  dem  freien  Auge  nicht  mehr  Wahrnehmbare, 
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der  Untersuchung  zugänglich  wird,  und  die  Anatomie  wird  somit,  nebst 
den  rohen  Handgriffen  der  Zergliederung,  noch  über  eine  reiche  und 
subtile  Technik  zu  vertilgen  haben,  die  bei  jeder  Detailuntersuchung 
unentbehrlich  wird.  Die  Anatomie  ist  somit  theils  Wissenschaft,  theils 
Kunst,  und  wird  ersteres  nur  durch  letzteres.  Wenn  man  sich  blos 
damit  begnügt,  die  Resultate  der  anatomischen  Forschungen  kennen  zu 
leruen,  ohne  sich  darum  zu  kümmern,  wie  sie  gewonnen  wurden,  mag 
man  immerhin  eine  theoretische  und  praktische  Anatomie  unter- 
scheiden. 

Wie  jede  Wissenschaft  unter  einer  verschiedenen  Behaudlungsweise 
und  den  hiebei  verfolgten  Tendenzen,  einen  verschiedenen  Charakter 
nnnimmt,  so  auch  die  Anatomie. 

Ihre  nächste  und  allgemeinste  Aufgabe  ist,  die  Zusammensetzung 
eines  Organismus  aus  verschiedenen  Theilen  mit  verschiedenen  Thätig- 
keiten  kennen  zu  lernen.  Da  der  menschliche  Geist  sich  nicht  mit  dem 
gedankenlosen  Anschauen  der  Dinge  zufrieden  giebt,  sondern  Plan  und 
Bestimmung  auszumittelu  sucht,  so  kann  die  innige  Verbindung  der 
Anatomie  mit  der  Functionenlehre  (Physiologie  im  engeren  Sinne)  nicht 
verkannt  werden.  Die  Anatomie  ist  somit  Grundlage  der  Physiologie, 
und  dadurch  zugleich  Fundamen talwissenschaft  der  gesammten  Heilkunde. 

Hat  Bie  sich  die  Aufgabe  gestellt,  die  Organe  des  menschlichen 
Leibes  im  gesunden  Zustande  allseitig  kennen  zu  lernen,  so  führt  sie 
den  Namen  der  normalen  oder  physiologischen  Anatomie. 
Mit  ihr  beginnt  das  Studium  der  Medicin  und  Chirurgie.  Die  Verände- 
rungen, welche  durch  Krankheit  bedingt  werden,  sind  Object  der  pa- 
thologischen Anatomie.  Die  pathologische  Anatomie  verhält  sieh 
zur  Krankheitslehre,  wie  die  normale  zur  Physiologie.  Dire  Beziehun- 
gen sind  nothwendige  und  bedingende;  — eine  kann  ohne  die  andere 
nicht  existiren.  Die  physiologische  Anatomie  befasst  sich  a)  theils  mit 
der  Kenntnissnahme  der  üusserlich  wahrnehmbaren  Eigenschaften,  Ge- 
stalt, Lage,  Verbindung  der  Organe,  und  behandelt  sie  in  der  Ordnung, 
wie  sie  zu  gleichartigen  Gruppen  (Systemen),  oder  zu  ungleichartigen 
Apparaten  (welche  aber  auf  die  Hervorbringung  eines  gemeinschaftlichen 
Endzweckes  berechnet  sind)  zusammengehören.  Sie  heisst  in  dieser 
Richtung  beschreibende,  specielle  oder  systematische  Ana- 
tomie, und  zerfällt  in  so  viele  Lehren,  als  es  Systeme  und  Apparate 
giebt:  Knochen-,  Bänder-,  Muskel-,  Gefäss-,  Nervenlehre  für  die  Sy- 
steme; Eingeweide-  und  Sinnenlchre  für  die  Apparate.  Oder  b ) sie  geht 
generalisirend  zu  Werke,  abstrahirt  aus  der  beschreibenden  Anatomie 
allgemeine  Normen,  ordnet  ihre  vereinzelten  Darstellungen  zu  einem 
Systeme,  dessen  Eintheilungsgrund  der  innere  Bau  (das  Gewebe,  Tex- 
tura)  ist,  und  wird  als  allgemeine  Anatomie  oder  Geweblehre 
(Histologie,  von  iaids,  auch  iatlov,  Gewebe)  von  der  speciellen  un- 
terschieden. Da  die  Gcwebsarten  nur  mit  Hilfe  des  Mikroskops  unter- 
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sucht  werden  können,  heisst  die  Geweblehre  auch  allgemein  mi- 
kroskopische Anatomie.  Sie  wird  in  der  Gegenwart  bei  Weitem 
schwunghafter  betrieben,  als  die  beschreibende  Anatomie.  Die  Aus- 
sicht auf  Entdeckungen,  welche  in  einer  so  jungen  Wissenschaft,  wie 
es  die  mikroskopische  Anatomie  ist,  weit  lockender  erscheint,  als  in 
dem  vielfach  und  gründlich  durchforschten  Gebiete  der  Messeranatomie, 
und  der  Umstand,  dass  mau  in  der  mikroskopischen  Anatomie  mit  viel 
weniger  Geschicklichkeit  ausreicht , als  in  der  präparirenden , wirbt  ihr 
ein  Heer  von  Verehrern  mit  inehr  weniger  Beruf  und  Befähigung.  Die 
mikroskopische  Anatomie  führt  uns,  leider  auf  mancherlei  Umwegen, 
und  nicht  ohne  Enttäuschungen , zur  Erkenntniss  des  kleinsten  Geform- 
ten im  thierisehen  Organismus.  Was  in  diesen  kleinsten  Formtheilen 
während  des  Lebens  vorgeht,  ist  kein  Gegenstand  der  Anschauung, 
und  die  meisten  Verrichtungen  bleiben,  trotz  der  Fortschritte  der  Mi- 
kroskopie, unbekannt,  wenn  sie  nicht  auf  anderen  Wegen  erschlossen 
werden.  Es  ist  ein  fortwährendes  Annähern  an  ein  letztes  Ziel  in  den 
mikroskopischen  Arbeiten  gegeben,  aber  dieses  letzte  Ziel  steht  in  un- 
erreichbarer Feme.  Man  kann  es  selbst  geradezu  behaupten,,  dass  die 
Mikroskopie  mehr  Fragen  als  Antworten  brachte,  mehr  Räthsel  aufgab 
als  löste , denn  mit  dem  Wissen  wächst  der  Zweifel.  Die  Geschichte  der 
Mikroskopie  ist  eine  sich  immer  wiederholende  Widerlegung  von  Irr- 
thümem,  sehr  oft  durch  Aufstellung  von  neuen.  Da  dieses  mehr  weni- 
ger von  allen  Wissenschaften  gilt,  wird  mau  in  dem  Gesagten  für  die 
Mikroskopie  wold  nichts  Detractorisches  finden. 

Genau  genommen,  tragen  nicht  alle  Untersuchungen  der  allgemei- 
nen Anatomie  den  histologischen  oder  mikroskopischen  Charakter  an  sieh. 
Die  Eintheilungeu  der  Einzelheiten  eines  organischen  Systems , z.  B.  der 
Muskeln,  der  Knochen,  die  Aufstellung  allgemeiner  Normen  für  Verlauf  und 
Verbreitungsweisen  anderer,  die  Abstraction  der  Gesetze,  denen  die  ana- 
tomischen Verhältnisse  der  Organe  sich  unterordnen , sind  Argumente  der 
allgemeinen  Anatomie,  nicht  der  Histologie,  und  wurden  schon  zu  jenen 
Zeiten  richtig  aufgefasst  und  beurtheilt,  wo  man  weder  an  Gewebe, 
noch  an  den  anatomischen  Gebrauch  des  Mikroskopes  dachte. 

In  den  hiesigen  Lectionskatalogcn  figurirt  auch  eine  höhere  Ana- 
tomie. Es  muss  demnach  auch  eine  niedere  geben.  Es  wäre  inter- 
essant, zu  erfahren,  wo  die  eine  aufhört,  und  die  andere  anlängt. 

Es  ergiebt  sich  von  selbst,  dass  diu  allgemeine  Anatomie,  als  etwas  Ab- 
straetes,  eine  Tochter  der  speciellcn  ist,  und  dass  sie  in  anatomischen  Vorlesun- 
gen nicht  als  Einleitung  in  die  anatomische  Wissenschaft  vorangeschickt  werden 
kann,  da  ihre  aus  der  spccieüen  Anatomie  entnommenen  und  durch  sie  be- 
legten und  begründeten  Angaben,  die  Keiintuiss  der  Detail-Anatomie  voraus- 
setzen. Sie  kann  jedoch  immer  den  ersten  Platz  in  einem  anatomischen  Iland- 
buchc  einnehmen,  obwohl  der  Vortrag,  soll  er  dem  Anfänger  nützlich  sein, 
nicht  mit  ihr  zu  beginnen  hat.  Die  tirenzc  zwischen  allgemeiner  und  specieller 
Anatomie  ist  überhaupt  schwer  zu  bestimmen.  Beide  spielen  so  häufig  in  cin- 
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ander  hinilhcr,  Bedingen  sicli  wechselseitig  so  notwendig , und  müssen  im 
Vortrage  so  oft  iuit  einander  verweht  werden , dass  eine  strenge  Sonderung 
derselben  kaum  möglich  wird. 

Behandelt  die  Anatomie  die  Tlteile  de«  menschlichen  Körpers  nicht 
nach  den  einzelnen  Systemen,  sondern  untersucht  sie  ihr  Nebeneinandersein 
in  einem  gegebenen  Raume,  von  den  oberflächlichen  zu  den  tiefliegenden 
übergehend,  so  wird  sie  topographische  Ana t omi e genannt.  Sie  ist 
jedenfalls  der  praktisch-nützlichste  Theil  der  Anatomie,  da  es  der  Arzt  nie 
mit  isolirten  Systemen  des  menschlichen  Körpers,  sondern  mit  der  Verbin- 
dung derselben  zum  lebendigen  Ganzen  zu  thun  hat.  Das  örtliche  Ver- 
hältnis« der  Organe  in  einem  gegebenen  Raume  ist  bei  Krankheiten  von 
hohem  Interesse,  und  die  Störungen  desselben  werden  eine  Gruppe  von 
localen  Krankbeitserscheinungen  hervorrufen,  welche  nur,  wenn  jenes  Ver- 
hältnis« bekannt  ist,  richtig  beurtheilt  werden  können.  Die  topographische 
Anatomie  abstrahirt  in  der  Regel  von  den  functionellen  Bestimmungen,  selbst 
von  dem  Baue  der  einzelnen  Organe,  und  stellt  sieh  überhaupt  keine  an- 
dere Aufgabe  als  jene,  die  Verwendung  des  anatomischen  Raumes  und  die 
Verpackung  seines  differenten  Inhaltes  kennen  zu  lernen. 

Nimmt  die  topographische  Anatomie  vorzugsweise  auf  das  Bedürfnis« 
des  Arztes  Rücksicht,  erörtert  sie  den  Einfluss  der  räumlichen  laigerung 
auf  Krankheitsersclieinung,  untersucht  sie,  wie  sich  die  palpahle  Krankheit 
eines  Organs  in  den  nebenliegenden  reflectirt,  in  sie  übergreift,  ihre  mecha- 
nischen Beziehungen  stört  und  ihre  Verrichtungen  beeinträchtigt,  leitet  sie 
hieraus  die  Regeln  ab,  nach  welchen  dem  localen  Uebel  local  begegnet  wer- 
den soll,  beurtheilt  sie,  vom  anatomischen  Standpunkte  aus,  den  Werth  der 
blutigen  Eingriffe  (Operationen),  und  stellt  Normen  für  sic  auf:  so  wird  sie 
insbesondere  chirurgische  Anatomie  genannt;  ein  Name,  der  ftlglieh 
in  den  der  angewandten  Anatomie  umzuwandeln  wäre,  da  die  Ergie- 
bigkeit dieses  Faches  für  die  Mediein  keine  geringere  als  für  die  Wund- 
arzneikunde ist,  und  es  überhaupt  nur  Eine  Heilkunde  giebt.  Die  ange- 
wandte Anatomie  enthält  sich  aller  beschreibenden  Details,  aus  denen  keine 
unmittelbaren  praktischen  Folgerungen  gezogen  werden  können;  — sic  ist 
die  Blumenlese  der  zahlreichen  Nutzanwendungen  der  Wissenschaft,  — so- 
mit die  Anatomie  des  prakticirenden  Arztes. 

Da  die  Oberfläche  des  Organismus  das  Resultat  der  Gruppirung  seiner 
inneren  Theile  ist,  so  braucht  nicht  erst  bewiesen  zu  werden,  dass  die 
Kenntniss  der  äusseren  Form  des  menschlichen  Leibes  (Morphologie, 
unpassend  Anatomin  externa)  einen  sehr  wichtigen  Theil  der  Anatomie 
bildet,  und  wenn  man  bedenkt,  wie  mit  gewissen  inneren  krankhaften 
Zuständen,  entsprechende  Veränderungen  der  Oberfläche  Hand  in  Hand 
gehen , so  wird  die  praktische  Wichtigkeit  dieser  Lehre  für  Jenen , wel- 
cher Arzt  werden  will,  keiner  besonderen  Empfehlung  bedürfen.  Die 
Beinbrüche  und  Verrenkungen,  die  Wunden  und  das  Heer  von  Ge- 
schwülsten, also  gerade  die  häufigsten  chirurgischen  Krankheiten,  bc- 
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stätigcn  tätlich  ihre  nutzvolle  Anwendung.  Die  ästhetische  Seite  dieses 
Zweiges  unserer  Wissenschaft  begründet  nebenbei  seine  Geltung  in  der 
bildenden  Kunst,  und  die  plastische  Anatomie,  welche  die  äusseren 
Umrisse  des  menschlichen  Leibes  auf  innere  Bedingungen  reducirt,  giebt 
den  Werken  der  Kunst  die  Wahrheit  des  Lebens. 

Die  Würde  einer  philosophischen  Wissenschaft  wird  von  der  ver- 
gleichenden Anatomie  angesprochen.  Sie  hält  die  Heerschau  über 
die  bunten  Schaaren  lebensfähiger  Wesen,  von  der  Monade,  deren  Welt 
ein  Wassertropfen  ist,  bis  zum  Ebcnbildc  Gottes.  Wie  das  Leben  in 
seinen  tausendfältigen  Daseinsformen  sich  selbst  und  sein  Substrat  ver- 
edelt; wie  es  von  den  ersten  und  einfachsten  Regungen  sich  durch  eine 
endlose  Reihe  von  Organismen  hinaufbildet ; wie  dieselbe  Idee  des  Le- 
bens sich  in  den  mannigfaltigsten  Gestalten  ausprägen  kann;  wie  l’lan 
und  Gesetzmässigkeit  in  Bau  und  Verrichtungen  jedem  Individuum  den 
Stempel  relativer  Vollkommenheit,  d.  h.  höchster  Zweckmässigkeit  für 
seine  Existenz,  aufdrüekt:  dieses  zu  kennen,  ist  das  preiswürdige  Ob- 
ject der  vergleichenden  Anatomie. 

Vergleichende  Anatomie  und  Zootoinic  sind  nicht  identische  Wissen- 
schaften. Während  die  Zootomie  nur  das  Einzelne  monographisch 
behandelt,  und  die  Summe  anatomischer  Kenntnisse  vergrössert,  giebt 
diesen  die  vergleichende  Anatomie , welche  mit  aller  Strenge  einer  phi- 
losophischen Wissenschaft  verfährt,  und  die  Einzelheiten  unter  allge- 
meine Gesichtspunkte  bringt,  erst  Bedeutung  und  Zusammenhang,  und 
begeistigt  das  todte  Materiale  durch  die  Ideen , die  es  aus  ihnen  schöpfte. 
Sie  hilft  nicht  zunächst  einem  praktischen  Bedürfnisse  ab,  wie  die  an- 
gewandte Anatomie;  — ihr  Adel  beruht  nicht  auf  den  materiellen  Rück- 
sichten des  Nutzens,  sondern  auf  Veredlung  des  Geistes  durch  Wahrheit. 

Die  Anatomie  der  Menschenracen,  der  Altersstufen,  der 
Varietäten  der  Organe  bilden  keine  selbstständigen  Doctrinen, 
sondern  werden  vielmehr  der  beschreibenden  Anatomie  an  passender 
Stelle  eingewebt. 

Die  Entwicklungsgeschichte  oder  Evolutionslehre  be- 
schäftigt sich  nicht  mit  dem,  was  die  Organe  des  thierischen  Leibes 
sind,  sondern  wie  sie  es  wurden.  Sie  studirt  die  Gesetze,  nach  wel- 
chen aus  dem  einfachen  Keim  die  Vielheit  der  Organe  sich  bildet, 
welche  Metamorphosen  sie  durchliefen , bevor  sic  den  Culminationspunkt 
ihrer  Entwicklung  erreichten.  Sie  gehört  ganz  der  Neuzeit  an,  und 
wohl  hat  keine 'Wissenschaft  in  so  kurzer  Zeit  so  Vieles  und  Ucber- 
raschcndes  geleistet,  wie  sie.  Die  durch  Störung  der  Entwicklungsge- 
setze bedingten  Abweichungen  in  Form  und  Bau  — Hemmungsbildungen, 
Monstrositäten  — findeu  durch  sie  ihre  wissenschaftliche  Erledigung. 

Da  die  Entwicklungsgeschichte  das  Werden  der  Organe , nicht  einen  fer- 
tigen und  bleibenden  Zustand  derselben  untersucht,  es  somit  nicht  mit  Be- 
schreibungen vollendeter  Formen,  sondern  mit  Uebergüngen  vom  Einfachen  zum 
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Zusammengesetzten  zu  tliun  hat,  so  wird  sie  gewöhnlich  in  die  physiologischen, 
nicht  in  die  anatomischen  Vorträge  aufgenoimnen.  In  der  dcscriptiven  Anato- 
mie kommt  der  Lehrer  oft  in  die  Lage,  auf  die  Ergebnisse  der  Entwicklungs- 
geschichte Rücksicht  zu  nehmen , da  der  anatomische  Sachverhalt  im  vollkom- 
men entwickelten  Organismus  besser  verstanden  wird,  wenn  man  weis»,  auf 
welche  Weise  er  zu  Stande  kam. 


§.  5.  Verhftltniss  der  Anatomie  zur  Physiologie. 

Haller's  Worte:  „ neque  multa  in  phyriologici 's  scimus,  nisi  qtiae. 
per  anatomen  didicimut“,  bezeichnen  richtig  das  Verhältniss  der  älteren 
Anatomie  zur  älteren  Physiologie.  Aus  ihnen  spricht  nur  etwas  zu  viel 
Hochachtung  des  grossen  Anatomen  für  sein  Fach.  Die  neuere  Physio- 
logie, welche  »ich  als  „organische  Physik“  mit  der  Glorie  einer 
exacten  Wissenschaft  zu  umgeben  bemüht  ist,  lässt  sich  etwas  stolzer 
Uber  ihre  laotischen  Leistungen  und  solche  in  spe  vernehmen.  Obwohl  sie 
mit  vornehmer  Geringschätzung  auf  ihre  alte  Gefährtin  herabblickt,  so 
stellt  sie  dennoch  den  unschätzbaren  Werth  anatomischer  Forschungen 
nur  dann  in  Abrede,  wenn  sie  ihn  nicht  kennt. 

Es  kann  der  Anatomie  nicht  zugemuthet  werden,  sich  nur  an  der 
Aeusserlichkcit  der  Organe  zu  erschöpfen.  Ihre  Tendenz  ist  der  Ent- 
rätselung der  Functionen  zugewendet,  ihr  Princip  ist  die  Physiologie. 
Ein  geistloses  Handwerk,  — und  ein  solches  wäre  die  Anatomie  ohne 
Verband  mit  Physiologie,  — hat  keinen  Anspruch  auf  den  Namen  einer 
Wissenschaft.  Kann  man  die  Einrichtung  einer  Maschine  studiren , ohne 
Vorstellung  ihres  Zweckes,  oder,  so  lange  man  bei  Vernunft  ist,  den 
Klang  der  Worte  hören,  ohne  den  Sinn  der  Rede  aufzufassen?  Ist  es 
möglich,  harmonisch  geordnete  Theile  eines  Ganzen  zu  sehen,  sie  blos 
anzustarren,  ohne  zu  denken?  Die  Physiologie  setzt  die  Anatomie  nicht 
voraus,  sie  existirt  vielmehr  in  und  mit  ihr.  Der  Anatom  kann  keine 
Untersuchung  vornehmen,  ohne  von  der  physiologischen  Frage  auszu- 
gehen, oder  am  Ende  auf  sie  zu  stossen.  Die  Bahnen  beider  Wissen- 
schaften begegnen  und  kreuzen  sich  an  so  vielen  Punkten,  dass  nur 
wenig  divergirende  Zwischenstellen  eintreten.  Die  Physiologie  eine  an- 
gewandte Anatomie  zu  nennen,  ist  unlogisch,  da  eine  reine  Anatomie 
nicht  existirt.  Beruht  die  Eintheilung  der  anatomischen  Systeme  und 
Apparate  nicht  auf  physiologischer  Basis?  werden  die  Arten  der  Gelenke 
nicht  nach  ihrer  möglichen  Bewegung  unterschieden  ? führt  nicht  eine 
ganze  Schaar  von  Muskeln  physiologische  Namen?  — Wer  kann  den 
Mechanismus  der  Herzklappen,  die  sinnreiche  Construetion  des  Auges 
und  seiner  ilioptrischen  Theile,  die  Verhältnisse  der  Bewegungsorgane 
und  so  vieles  Andere  beschauen,  ohne  einem  physiologischen  Gedanken 
Raum  zu  geben  ? — Ist  nicht  die  Hälfte  eines  anatomischen  Lehrbuches 
in  physiologischen  Worten  abgefasst,  und  hat  irgend  Jemand  deshalb 
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Uber  Unverständlichkeit  Klage  geführt?  — Allerdings  unterrichtet  uns 
das  anatomische  Factum  nicht  Uber  jede  physiologische  Frage.  Das 
leider  auch  oft  missbrauchte  Experiment  am  lebenden  Thiere,  die  che- 
mischen und  physikalischen  Versuche,  Vergleich,  Induction,  Analogie, 
tragen  nicht  weniger  dazu  bei,  das  physiologische  Lehrgebäude  aufzu- 
fUhren,  und  seine  dunklen  Kammern  dem  Tageslicht  der  Wissenschaft 
zu  öffnen.  Die  Grundfesten  dieses  Gebäudes  sind  und  bleiben  jedoch 
die  anatomischen  Thatsachen.  Es  ist  deshalb  mit  der  Trennung  der 
Physiologie  und  Anatomie  von  jeher  eine  missliche  Sache  gewesen.  Sie 
existirt  de  facto,  aber  nicht  de  jure,  und  wurde  Überhaupt  nur  durch 
die  Nothwendigkeit  veranlasst,  die  täglich  sich  vermehrende  Menge 
physiologischer  Ansichten  und  Meinungen  zum  Gegenstände  eigener 
Schriften  und  Vorträge  zu  machen.  Man  nehme  aber  der  Physiologie 
die  Anatomie  und  die  organische  Chemie,  und  sehe,  was  dann  übrig 
bleibt. 

Für  die  Bildung  praktischer  Aerzte,  und  diese  ist  ja  der  Haupt- 
zweck medicinischer  Studien,  könnte  es  nur  erspriesslieh  sein,  wenn 
die  Physiologie  der  Schule  sich  mehr  mit  dem  Menschen,  als  mit  Frö- 
schen und  Hunden  beschäftigte,  und  statt  der  strengen  Wissenschaft, 
die  der  Fachmann  sucht,  mehr  das  BedUrfniss  des  Arztes  ins  Auge  fasste. 
So  lange  dieses  nicht  geschieht  , wird  die  Physiologie  von  den  Studi- 
renden  mehr  als  eine  liigorosumsplage  gefürchtet,  denn  als  eine  treue 
und  nützliche  Gefährtin  auf  den  Wegen  der  praktischen  Medicin  geliebt 
und  gesucht.  Mögen  deshalb  die  Lehrer  der  Physiologie  die  Worte 
Baco’s  beherzigen:  Vnna  omni«  eruditionis  ostentatin . nisi  utilem 

operam  secum  ducat. 


§.  6.  Yerhältniss  der  Anatomie  zur  Medicin. 

Die  Medicin  hat  eine  Unzahl  von  sogenannten  Hilfswissenschaften. 
Alle  werden  von  den  betreffenden  Professoren  derselben  für  den  ärzt- 
lichen Unterricht  als  sehr  wichtig,  ja  als  unentbehrlich  hingestellt,  und 
wenn  es  einer  medicinischen  Facultät  cinficle,  die  höhere  Mathematik 
in  ihre  Vorlesungen  aufzunehmen,  würde  der  Lehrer  derselben  gewiss 
in  der  ersten  Stunde  es  allen  Hörern  ans  Herz  legen,  dass  man  ohne 
Integral-  und  Differenzialrechnung  kein  guter  Arzt  werden  könne. 

Erkennen  und  Heilen  der  Krankheiten  ist  die  Aufgabe  der  Medicin. 
Ersteres  allein  ist  Wissenschaft;  letzteres  war  bisher  Empirie,  und  wird 
es  noch  lange  bleiben.  Um  Krankheiten  zu  erkennen,  macht  der  Arzt 
seine  lange  Schule  durch;  heilen  dagegen  kann  Jeder,  der  weiss,  was 
hilft.  Und  dieses  Wissen  ist  so  wenig  umfangreich,  dass  es  Max. 
Stoll,  einer  der  gefeiertsten  Aerzte  seiner  Zeit,  auf  seinen  Fingernagel 
schreiben  wollte.  Bevor  man  aber  daran  denken  darf,  zu  heilen,  hat 
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der  Arzt  zuerst  darauf  zu  sehen:  nicht  zu  schaden.  Auch  hiezu 
gehört  eine  Art  von  Wissenschaft;  und  Mancher  kommt  sein  Lebelang 
nicht  weiter.  — Im  Erkennen  der  Krankheiten  liegt  die  ganze  Wtlrde 
der  Medicin,  und  an  dieser  hat  die  Anatomie  auch  einigen  Antheil. 

Es  hiesse  den  Standpunkt  der  Anatomie  sehr  verkennen,  wenn  man 
in  ihr  blos  ein  Yorbereitungsstudium  der  Heilkunde  erblicken , und  ihre 
vielfältigen  Anwendungen  in  praxi  als  die  einzige  Empfehlung  dersel- 
ben dem  Studirendeu  hinstellen  wollte.  Her  Nutzen  ist  freilich  das  Idol 
der  Zeit,  dem  alle  Kräfte  huldigen,  alle  Talente  fröhnen.  Am  aller- 
wenigsten ist  cs  dem  Schüler  zu  verargen,  wenn  er  bei  einem  Fache, 
dessen  Betrieb  so  viel  Zeit  und  Muhe  in  Anspruch  nimmt,  vorerst  fragt, 
wozu  er  cs  brauchen  kann,  und  erwartet,  dass  man  es  ihm  sagt.  Dia 
cadaverum  sordes  und  die  mrphitis  der  Secirsäle  entschuldigen  diese 
Neugierde.  Allein  die  Anatomie  als  Wissenschaft  ist  keine  Magd  der 
Heilkunde.  Jede  Naturforschung  hat  einen  absoluten,  nicht  in  ihren 
Nebenbeziehungen  gegründeten  Werth,  So  auch  die  Anatomie.  Das 
Geheimniss  des  Lebens  aufzuhellcn,  ist  an  und  ftlr  sich  ein  erhabener 
Zweck , der  jede  Rücksicht  des  Nutzens  und  der  Brauchbarkeit  auf  dem 
Markte  des  Lebens  ausschliesst.  Hiclicr  gehören  Döllinger’s  Worte: 
„Ehe  man  fragt,  wozu  ein  Wissen  nutze,  sollte  man  billig  erst  unter- 
suchen, welchen  inneren  eigentümlichen  Gehalt  und  Werth  es  habe, 
inwiefern  es  den  menschlichen  Geist  zu  erfüllen  und  zu  erheben  fähig 
sei,  ob  es  an  sich  gross  und  kräftig,  Anstrengung  fordernd,  uns  die 
Macht  und  den  Gebrauch  unserer  Kräfte  kennen  lehre.“ 

Die  ganze  Welt  ist  damit  einverstanden,  dass  die  Anatomie  die 
Grundlage  der  Medicin  abgiebt.  Dieses  ist  richtig.  Die  Medicin  kann 
der  Anatomie  nicht  entbehren,  obwohl  die  Anatomie  sehr  wohl  ohne 
Medicin  bestehen  kann.  Und  sie  bestand  auch  lange  schon,  bevor  die 
Medicin  noch  Anspruch  auf  Wissenschaftlichkeit  machen  konnte.  Es 
ist  eine  merkwürdige  Thatsache,  dass  die  grossen  Entdeckungen  in  der 
Anatomie  und  Physiologie  lange  Zeit  den  Entwicklungsgang  der  Heil- 
kunde nicht  hemmten  und  nicht  fiirderten,  ihm  auch  keine  andere 
Richtung  gaben.  Die  Philosophie  hat  sich  in  dieser  Beziehung  viel  ein- 
flussreicher bewiesen.  Es  bat  eine  Zeit  gegeben,  wo  Philosoph  und 
Arzt  synonym  waren , und  die  Acrzte  Uber  die  Krankheiten  nicht  klüger 
urthcilten,  als  die  Philosophen  Uber  das  Unbegreifliche.  Die  Anatomie 
wurde  damals  gar  nicht  befragt.  Das  llumidum  und  Calidum  wurde 
für  viel  wichtiger  gehalten.  Jahrtausende  hindurch  hat  die  Medicin  wohl 
allerlei  Zeichen  gesehen,  und  Heilmittel  gefunden,  aber  keine  einzige 
Wahrheit,  kein  einziges  Lebensgesetz.  Unbewiesener  Glaube  drückte 
ihrem  Walten  den  Stempel  der  Unfruchtbarkeit  auf,  und  der  Instinct 
des  Denkens  führte  nur  zu  grund-  und  gehaltlosen  Theorien. 

Als  die  Anatomie  ihre  Wiedergeburt  feierte,  und  Sitz  und  Stimme 
erhielt  im  Rathe  der  Aerzte,  pries  man  zwar  ihre  Wichtigkeit,  aber 
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ohne  sie  zu  verstehen.  Man  weidete  sich  blos  an  grossen  Hoffnungen 
lllr  die  Zukunft,  und  blieb  um  so  eifrigerer  Parteigänger  der  herrschen- 
den medicinischen  Systeme.  Die  Zeit  ist  nicht  so  lange  um,  wo  die 
akademischen  Gesetze  gewisser  Universitäten  den  Betrieb  der  Anatomie 
entweder  gar  nicht , oder  nur  den  Wundärzten  gestatteten.  Auch  diese 
Periode  des  Jammers  ging  vorüber;  es  fiel  ein  Lichtstrahl  auch  in  diese 
Nacht,  und  liess  das  Bewusstsein  entstehen,  dass  das  Heil  der  Heil- 
kunde aus  fruchtbarerem  Boden,  als  aus  dein  Flugsandc  der  Hypothe- 
sen, welchen  die  Scholasten  zusammen  wirbelten,  erblühen  mllsse.  Sie 
hat  ihn  endlich  nach  langem  vergeblichen  Suchen  gefunden,  und  die 
Anatomie  hat  ihr  hiebei  die  Leuchte  vorgetragen.  Dass  hier  vorzugs- 
weise die  pathologische  Anatomie  gemeint  ist,  versteht  sich  wohl  von 
selbst.  Man  sollte  es  kaum  glauben,  dass  der  Versuch,  die  Heilkunde 
auf  anatomischem  Wege  vorwärts  zu  bringen,  so  lange  hinausgeschoben 
werden  konnte.  Die  Bahn  ist  gebrochen,  und  was  bereits  geschah,  be- 
rechtigt zu  den  schönsten  Erwartungen.  Ein  Rückschritt  ist  nicht  mehr 
möglich.  Man  kann  nicht  mehr  zurllckfallcn  in  den  alten  Fehler,  sich 
Begriffe  von  Krankheiten  aus  ihren  äusseren  Symptomen  zu  construiren; 
von  Kräften,  Faetoreu,  Polaritäten  zu  träumen,  die  nicht  existiren;  für 
jedes  Leiden  eine  Formel  aufzustellen,  was  man,  um  sich  selber  zu 
betrügen,  rationelles  Verfahren  nannte,  und  die  Hauptsache  zu  ttber- 
sehen,  dass  die  Krankheit,  wie  jede  andere  Naturerscheinung,  analysirt 
und  auf  ihre  in  der  Organisation  begründeten  ursächlichen  Momente 
zurUckgeführt  werden  müsse.  Da  die  Ixbensdauer  der  Menschen,  so 
lauge  die  Medicin  existirt,  nicht  zunahm,  und  die  Sterblichkeitstabel- 
len ihre  Zitfern  nicht  verringerten,  wird  man  wohl  einsehen,  dass  diis, 
was  man  zum  Lobe  der  Medicin  hört  oder  liest,  nur  den  diagnostischen, 
nicht  den  eurativen  Theil  derselben  angeht. 

Ich  weiss  recht  wohl,  dass  das  Gesagte  dem  Anfänger,  an  welchen 
diese  Worte  gerichtet  sind,  so  gut  als  unverständlich  ist.  Sollte  er  sich 
in  der  Folge  ein  Urtheil  über  die  Wissenschaft  gebildet  haben,  der  er 
sein  Leben  und  seine  Kräfte  zu  widmen  im  Begriffe  steht,  so  wird  er 
die  hier  vorgetragene  Ansicht  über  den  praktisch -medicinischen  Werth 
der  Anatomie  nicht  zu  hoch  gehalten  finden. 

„Hie  locus  esl,  tibi  mors  tjaut/rl  sitcrnrrcrr  rilttc.“  So  las  ich  über 
der  Thüre  eines  Pariser  anatomischen  Hörsaales  geschrieben,  und  wahr- 
lich, es  bedarf  nicht  mehr  bezeichnender  Worte,  um  die  Seele  des 
Eintretenden  an  der  Schwelle  schon  mit  heiliger  Ehrfurcht  zu  füllen. 
Diese  soll  die  vorwaltende  Stimmung  jedes  Einzelnen  sein,  der  an  den 
der  Auflösung  verfallenen  Resten  unseres  eigenen  GeselHeehtcs  lernen 
will,  Gesundheit  und  Leben  seiner  Mitmenschen  zu  wahren. 
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§.  7.  Verhältnis*  der  Anatomie  zur  Chirurgie. 

Der  Einfluss  der  Anatomie  auf  operative  Chirurgie  ist  nie  verkannt 
worden,  und  bedarf  selbst  für  den  Laien  keiner  weitläufigen  Erörterung. 
Schon  im  Mittelalter  erliess  Kaiser  Friedrich  II.  den  Befehl,  dass  Nie- 
mand zur  Ausübung  der  Wundar/.neikunde  berechtigt  werden  durfte, 
der  sich  nicht  ausweiseu  konnte,  die  Zergliederungskunst  erlernt  zu 
haben.  So  heisst  es  in  Lindenbrogii  code.r  legum  antiquarum : Juhemus, 
ut  null u.s  chirurgus  ad  prua-im  admillatiir,  nisi  testimoniales  lilaras  ojferat, 
quod  per  annum  sattem  in  ea  medieinae  parle  shtduerit,  qitae  chirurgiae 
instruit  Jacultatem,  et  praesertim  anatomiam  in  schollt  didicerit,  et  sit  in 
ea  parte  medieinae  perfect  us,  sine  qua  nec  incisiones  salubriter  fieri  pns- 
sunt,  nec  factae  cttrari.  Die  Geschichte  der  neueren  Chirurgie  kann  es 
beweisen,  welchen  Vortheil  sie  aus  dem  Bunde  mit  der  Anatomie  ge- 
zogen. So  lange  die  letztere  mit  sich  selbst  ausschliesslich  zu  thun 
hatte,  und  sich  keine  Einsprache  in  chirurgische  Fragen  erlauben  durfte, 
war  auch  die  erstere  zum  meisten  nichts  Anderes,  als  eine  Summe 
roher  und  gedankenloser  Tecbnicismen.  Wir  wenden  uns  mit  Abscheu 
von  den  Gräuelscenen , welche  die  alte  Chirurgie,  in  der  Meinung  das 
Beste  zu  thun,  Uber  ihre  Kranken  verhing.  „Quos  medirina  non  sanat, 
ferrutn  sannt , quos  J'errum  non  sanat,  ignis  sanat , quos  ignis  non  sanat, 
ii  iam  nullo  modo  sanandi  sunt.“  So  hat  der  Ahnherr  der  Wundärzte 
gesprochen,  und  seine  blinden  Verehrer  im  Mittelalter  wussten  denn 
auch  nichts  Besseres  zu  thun,  als  auszuschneiden,  auszureissen , auszu- 
brennen, — und  dieses  nannte  mau  Chirurgie.  Kein  Wunder  für- 
wahr, wenn  diese  Chirurgen  in  Deutschland  bis  in  das  15.  Jahrhundert 
für  unehrlich  gehalten  wurden,  und  kein  Handwerksmann  einen 
Lehrburschen  in  Dienste  nahm,  wenn  er  nicht  bescheinigen  konnte, 
dass  er  ehrlicher  Ackern  Kind,  und  keinem  Abdecker,  Henker,  oder 
Bader,  verwandt  sei  (Sprengel).  Erst  Kaiser  Wenzel  erklärte  die 
Bader  im  Jahre  1406  tür  ehrlich,  erlaubte  ihnen  eine  Zunft  zu  bil- 
den, und  ein  Wappen  zu  führen. 

Als  sich  die  A natomen  Palfin  und  Dionys  vor  anderthalb  Jahr- 
hunderten zuerst  herausnahmen , ein  Wort  Uber  Chirurgie  mitzureden, 
datirt  sich,  von  diesem  Zeitpunkte  an,  der  rasche  Aufschwung  der  fran- 
zösischen Chirurgie,  und  es  dürfte  nicht  schwer  sein,  zu  beweisen,  dass 
der  Vorzug,  den  man  noch  vor  wenig  Jahren  den  Chirurgen  jenseits 
des  Rheins  einräumte,  mitunter  darin  seinen  objectiven  Grund  hatte, 
dass  die  chirurgische  Anatomie  in  keinem  Lande  trefflichere  und  pro- 
ductivere  Vertreter  hatte,  als  dort.  Der  Weg  zum  chirurgischen  Lehr- 
stuhl führt  daselbst  nur  durch  den  Secirsaal. 

Die  Erkenntniss  chirurgischer  Krankheiten  beruht  auf  der  Beob- 
achtung ihrer  äusseren  Erscheinung,  und  auf  der  geistigen  Auffassung 
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ihrer  Bedeutung.  Die  äusseren  Erscheinungen  geben  gich  in  der  bei 
weitem  grösseren  Mehrzahl  der  Fälle  durch  Störungen  mechanischer 
Verhältnisse,  durch  Aenderung  der  Form,  des  Umfangs,  oder  durch 
förmliche  Trennungen  des  Zusammenhanges  kund.  Können  es  andere 
als  anatomische  Gedanken  sein,  welche  bei  der  Untersuchung  solcher 
Zustände  die  Hand  des  Wundarztes  leiten?  Den  Sitz,  die  Richtung  ei- 
nes Beinbruches  zu  erkennen,  die  Gefährlichkeit  einer  Verwundung  zu 
beurtheilen,  ist  fltr  den  Anatomen,  der  nicht  Chirurg  ist,  wahrlich  nicht 
schwerer,  als  fUr  den  Wundarzt,  der  kein  Anatom  ist.  Ich  halte  es 
für  überflüssig,  die  Wichtigkeit  der  Anatomie  für  den  Wundarzt,  welche 
sicher  Niemand  bezweifelt,  noch  weiter  zu  moti viren,  und  ich  erlaube 
mir  nur  noch  eine  vortheilhafte  Seite  chirurgisch  - anatomischer  Studien 
hervorzuheben.  Wie  selten  trifft  es  sich , alle  jene  interessanten  chirur- 
gischen Krankheitsfälle  auf  den  Kliniken  zu  beobachten,  welche  unsere 
Aufmerksamkeit  in  so  hohem  Grade  fesseln.  Nicht  jedes  Jahr  bringt 
alle  Formen  von  Leiden  zur  Anschauung.  Der  Schüler  muss  sich  des- 
' halb  an  die  Handbücher  wenden , und  was  diese  sagen , ist  nicht  immer 
vollwichtiger  Ersatz  für  mangelnde  Autopsie.  Die  Anatomie  kann  hier 
auf  die  trefflichste  Weise  aushclfcn.  Ihr  steht  in  der  Leiche  ein  reiches 
Promptuarium  von  Krankheitsformen  zur  Verfügung,  welche  sich  nach 
Belieben  hervorrufen,  absichtlich  erzeugen  lassen.  Ich  sage  nicht,  dass 
solche  Behelfe  die  klinische  Beobachtung  ersetzen,  oder  sie  entbehrlich 
machen  können.  Aber  nutzlos  wird  gewiss  Niemand  eine  solche  Uebung 
nennen,  die  gerade  die  wichtigsten  (pathognomonischen)  Erscheinungen 
zur  gründlichen  Anschauung  bringt.  Alle  Beinbrüche,  alle  Verrenkun- 
gen, alle  Hernien,  alle  Höhlenwasscrsucbten  lassen  sich  auf  diese  Weise 
mit  dem  besten  Erfolge  an  der  Leiche  studiren. 

Ich  kann  nicht  umhin,  noch  eines  besonderen  Vortheiles  zu  erwäh- 
nen, den  die  Chirurgie  aus  einem  bei  uns  vielleicht  zu  wenig  gewür- 
digten Zweige  der  Anatomie  schöpfen  kann,  — ich  meine  das  Studium 
der  äusseren  Form  des  menschlichen  Leibes.  I)a  die  äussere  Form  nur 
das  Ergebniss  der  inneren  Zusammensetzung  ist,  und  wir  von  gewissen 
äusseren  Anhaltspunkten  auf  den  Zustand  innerer  Organe  schliessen , so 
wird  die  praktische  Bedeutung  dieses  Zweiges  der  Anatomie  keiner 
besonderen  Empfehlung  bedürfen.  Richtig  und  schön  bemerkt  Ross 
in  seinem  Versuche  einer  chirurgischen  Anatomie:  „Das  Studium  der 
äusseren  Körperfonn  bietet  dem  Chirurgen  eine  reiche,  noch  lange  nicht 
erschöpfte  Fundgrube  dar;  — die  allgemeinen  Bedeckungen  werden  für 
ihn  zu  einem  Schleier,  der  weit  mehr  durchsehen  lässt,  als  Mancher 
vielleicht  glaubt“  Und  in  der  That,  wie  leicht  erkennt  der  richtige, 
sogenannte  praktische  Blick,  an  einer  bestimmten  Alteration  der  äusse- 
ren Form  einer  Leibesgegend,  aus  dem  Vorkommen  einer  einzigen  Ver- 
tiefung oder  Erhabenheit  an  einem  Orte,  wo  keine  sein  soll,  die  Natur 
des  sich  so  einfach  äussernden  Uebels,  ohne  erst  durch  die  Tortur  der 
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sogenannten  manuellen  Untersuchung,  hinter  welcher  der  ungeschickte 
Wundarzt  seine  Verlegenheit  zu  bergen,  und  Fassung  zu  gewinnen 
sucht,  dem  Kranken  unnöthiges  Leid  zu  verursachen.  Der  Chirurg  soll 
ein  Auge  haben  für  die  Form,  wie  der  Künstler,  und  da  er  in  den 
Secirsäleu  so  äusserst  wenig  Gelegenheit  findet,  die  Gestalt  gesunder 
menschlicher  Leiber  zu  bewundern,  und  die  nackten  Spiele  der  Grie- 
chen unserem  behosten  Zeitalter  nicht  anstehen,  so  muss  er  am  höchst- 
eigenen Leibe,  oder,  wie  der  Künstler,  am  lebenden  Modell,  sich  im 
Studium  normaler  Formen  üben,  um  die  abnormen  verstehen  zu  lernen. 
Die  Kleider  der  Frauen,  Uber  welche  sich  Seneca  erzürnte:  1 ’estes 
nihil  celaturue,  nullum  corpori  mt.riHum,  seil  et  nul/um  puilori,  erlauben 
gelegentlich  auch  heutzutage  noch  einen  guten  Tlieil  des  Körpers  mit 
anatomischen  Augen  zu  prüfen.  — Die  Anatomie  giebt  dem  Wundarzte 
praktischen  Blick,  lebendige  Anschauungsweise,  Selbstständigkeit  und 
Schärfe  der  Beobachtung  und  des  Urtheiles,  und  setzt  ihn  in  den  Stand, 
bei  jedem  vorkommenden  Falle  sich  nicht  nach  den  vagen  Worten  der 
Compcndien , sondern  nach  wohlverstandenen  anatomischen  Gesetzen  zu " 
orientiren.  Die  Anatomie  erhebt  den  Wundarzt  erst  zum  Operateur. 
Sie  leitet  seine  Hand,  — sie  adelt  selbst  seine  Kühnheit,  welche  Alles 
versuchte,  — sogar  die  Unterbindung  der  Aorta! 

Ein  geachteter  deutscher  Chirurg  hat  das  Paradoxon  ausgesprochen, 
dass  die  Anatomie  den  Wundarzt  furchtsam  mache,  und  ihm  den 
Muth  lähme,  im  menscldichcn  Leibe,  dessen  Wunder  er  als  Anatom 
mit  einer  Art  von  heiliger  Scheu  betrachtete , und  die  er  nur  durch  die 
sorgsamste  und  minutiöseste  Technik  zu  entschleiern  gewohnt  ist,  mit 
gewaffneter  Hand  zu  schalten  und  zu  walten.  Es  ist  flirwahr  etwas 
Richtiges  an  der  Sache.  Wer  nur  für  alle  die  Kleinlichkeiten  und  Um- 
ständlichkeiten subtiler  anatomischer  Arbeiten  Sinn  hat,  wer  sich  in 
den  die  Geduld  eines  Sisyphus  erschöpfenden  Präparationen  der  feinsten 
Gefässe  und  Nerven  gefällt,  und  mit  der  Aengstliehkeit  eines  allerdings 
höchst  nützlichen  und  lobenswerthen  HandwerksHcisses  am  Becirtische 
niedliche  und  gefällige  Arbeit  zu  liefern  für  den  eigentlichen  Zweck  des 
anatomischen  Berufes  hält , der  ist  nicht  zum  Chirurgen  geboren , und 
mancher  höchst  achtbare  Anatom  würde  sicherlich  als  operirender  Wund- 
arzt eine  sehr  klägliche  Rolle  spielen.  Allein  es  ist  zu  weit  gegangen, 
und  obiger  Batz  zu  allgemein,  wenn  er  gemeint  wäre,  auch  die  chirur- 
gische Anatomie,  die  gewissermassen  nur  die  Blumenlese  prakti- 
scher Anwendungen  der  Anatomie  enthalten  soll,  zu  verdächtigen. 

§.  8.  Lehr-  und  Lernmethode. 

Wenn  ich  zurückdenke  an  jene  Zeit,  welche  ich  als  Schüler  in 
anatomischen  Hörsäleu  zubrachte,  möchte  mich  fast  bedlinkeu,  dass  sie 
verloren  war.  Mit  welchen  Erwartungen  betritt  der  junge  Mensch  diese 
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Räume,  und  wie  wenig  nimmt  er  daraus  für  das  Leben  mit!  Die  Schuld 
liegt  nicht  an  der  Wissenschaft,  sondern  an  der  Art  des  Lehrens.  Je- 
der Lehrer  der  medicinischen  Hilfswissenschaften  behandelt  dieselben 
gewöhnlich  so,  als  ob  es  seine  Pflicht  wäre,  lauter  Gelehrte  für  sein 
specielles  Fach  zu  bilden.  Er  docirt  so  viel , als  er  eben  weiss,  und 
darunter  giebt  es  auch  Ueberflllssiges  für  den  ärztlichen  Beruf.  Warum 
lässt  sich  unter  jungen  Aerzten  so  oft  die  Klage  vernehmen,  dass  man 
erstens  zu  vergessen  und  zweitens  zu  lernen  anfangen  müsse,  wenn 
man  aus  der  Schule  tritt?  Selbst  die  Methode  des  Vortrags  ist  nicht 
immer  geeignet,  die  Aufmerksamkeit  zu  fesseln,  und  Theilnahme  für 
den  vorliegenden  Gegenstand  zu  erregen.  Hätte  die  Anatomie  keine 
geistreiche  Seite,  wäre  sie  als  rein  beschreibende  Wissenschaft  blos  auf 
das  trockene  Aufzählen  der  Eigenschaften  der  Organe  beschränkt,  und 
geschieht  dieses  überdies  noch  mit  einer  gewissen  ins  Breite  gedehnten 
Umständlichkeit,  welche  man  Genauigkeit  nennt,  so  würde  es  allerdings 
unvermeidlich  sein,  dass  der  Eindruck,  den  eine  solche  Behandlung 
nothwendig  hervorbringen  müsste,  in  einer  abspannenden,  gedankenlo- 
sen Leere  bestände.  Dieses  Häufen  von  nichtssagenden  Worten,  dieser 
Aufwand  an  Ueberflüssigem,  diese  einschläfernde  Monotonie  der  Be- 
schreibungen, diese  häufigen  Wiederholungen,  verbunden  mit  der  Ab- 
geschmacktheit veralteter  Ausdrücke , an  denen  die  Sprache  der  Anatomie 
so  viel  Ueberfluss  hat,  werden  gewiss  nicht  verfehlen,  eine  klägliche 
Verödung  des  Geistes  und  der  Gedanken  zu  erzielen.  Insbesondere  ist 
dieses  der  Fall,  wenn  der  Lehrer  unter  der  drückenden  Bürde  leidet, 
die  ihm  die  stete  Wiederholung  bekannter  Dinge  auferlegt,  und  die  ge- 
rade der  Gelehrte  am  meisten  fühlt,  der  deshalb  seine  Vorlesestunde 
nur  zu  oft  als  tädiöse  Geschäftssaehe , als  nothwendiges  Uebel  seines 
Standes,  abfertigt.  Grosse  Gelehrte  sind  häufig  schlechte  Lehrer.  Gilt 
aber  nicht  umgekehrt. 

Es  ist  kaum  möglich,  Gegenstände,  welche,  wie  der  menschliche 
Leib,  der  Ausdruck  der  höchsten  Weisheit  sind,  geistlos  behandeln  zu 
können.  Wir  haben  es  zwar  in  der  Wiener  Zeitung  lesen  können , dass 
zur  Anatomie  eben  nicht  viel  Verstand  gehört,  und  pflichten  dem 
Schöpfer  dieser  Idee  in  so  fern  bei,  als  sie  in  der  reuniüthigen  An- 
schauung seiner  eigenen  Leistungen  begründet  ist.  Wie  ganz  anders 
erscheint  dagegen  die  Anatomie , welche  Befriedigung  und  geistige  An- 
regung fliesst  aus  ihr,  wenn  sie  das  todte  Wort  mit  dem  lebendigen 
Gedanken  beseelt,  Reflexion  und  Urtheil  ihren  Wahrnehmungen  einflicht, 
und  den  Verstand  nicht  weniger  als  das  Auge  in  ihr  Interesse  zieht! 
Es  soll  Rem  Schüler  durch  den  Vortrag,  den  er  anhört,  klar  werden, 
warum  er  Anatomie  studirt.  Der  physiologische  Charakter  der  Ana- 
tomie, ihre  innige  Beziehung  zur  praktischen  Heilwissenschaft,  der  Geist 
der  Ordnung  und  Planmässigkeit,  der  das  Object  ihrer  Wissenschaft 
durchdringt,  giebt  Anhaltspunkte  genug  an  die  Hand,  sie  anziehend 
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und  lehrreich  zu  machen.  Um  nur  Ein  Beispiel  anzuftlhren:  wie  er- 
müdend erscheint  die  descriptive  Anatomie  der  Kückenmuskcln , wenn 
sie , wie  sie  auf  einander  folgen , mit  ihren  verwickelten  Ursprüngen 
und  Insertionen  umständlich  beschrieben  werden  — ein  reizloses,  ödes 
Gedächtnisswerk ! — und  wie  gewinnt  diese  Masse  Fleisch  an  Licht 
und  Sinn,  wenn  sie  auf  die  typische  Uebereinstiinmung  der  einzelnen 
Wirbelsäulenstücke  und  die  Analogien  des  Hinterhauptknochens  mit  den 
Wirbelelementen  bezogen  wird!  — Auf  so  viele  Fragen:  „warum  es  so 
sei,“  bat  die  Anatomie  eine  Antwort  bereit,  wenn  man  sie  ihr  nur  zu 
entlocken  versteht.  Wer  tllr  den  geistigen  Heiz  der  Wissenschaft  nicht 
empfänglich  ist,  der  wird  vielleicht  durch  ihren  materiellen  Nutzen  be- 
stochen, und  darum  muss  die  Anatomie  in  beiden  Richtungen  verfolgt 
und  gewürdigt , und  auf  die  zahlreichen  Anwendungen  der  Wissenschaft 
im  Gebiete  der  Medicin  und  Chirurgie,  wo  es  sich  auf  verständliche 
und  ungezwungene  Weise  thun  lasst,  hingewiesen  werden. 

In  einer  demonstrativen  Wissenschaft  geht  alles  Weitere  vom  Sehen 
aus,  und  was  gesehen  werden  soll,  muss  gezeigt  werden.  Die  Ob- 
jecte der  Anatomie  müssen  dem  Vortrage  zur  Seite  stehen,  und  jedes 
Hilfsmittel  versucht  werden,  richtige  und  allseitige  Anschauungen  zu 
erzielen.  Die  künstlichen  Darstellungen  von  schwierigen  uud  compli- 
cirten  Gegenständen  in  vergrössertem  Massstabe,  naturgetreue  Abbil- 
dungen, Durchschnitte  und  Aufrisse,  an  der  Tafel  entworfen,  sollen 
den  Demonstrationen  an  der  Leiche  vorangehen,  und  ein  reiches,  ge- 
ordnetes, den  Zustand  der  Wissenschaft  repräsentirendes  anatomisches 
Museum  auf  die  liberalste  Weise  jedem  Studirenden  offen  stehen.  Was 
gezeigt  wird,  soll  sich  unter  den  Händen  des  Lehrers  entwickeln,  nicht 
schon  fertig  in  die  Vorlesung  gebracht  werden , damit  der  Zuhörer  auch 
mit  der  Methode  des  Zergliedern«  vertrauter  werde , und  die  anatomische 
Technik  nicht  blos  vom  Hörensagen  kennen  lerne.  Die  praktischen 
Zergliederungen  sollen  unter  steter  Aufsicht  und  Anleitung  eines  sach- 
kundigen und  für  seinen  Beruf  begeisterten  Demonstrators,  oder  meh- 
rerer, vorgenommen,  und  eine  Sectionsanstalt  mit  dem  nöthigen  Lei- 
chonbedarf, uiit  zweckmässigen,  lichten  und  gesunden  Räumlichkeiten 
für  Vorlesungen  und  Secirttbungen,  und  mit  allem  Uebrigen  reich  dotirt 
werden,  was  die  in  der  Natur  der  Sache  liegenden  Unannehmlichkeiten 
anatomischer  Beschäftigung  am  wenigsten  fühlbar  macht.  Leider  wird 
in  den  Hauptstädten  die  Anatomie  immer  nur  in  die  ungesundesten 
Winkel  verwiesen,  welche  Gottes  Sonne  nicht  bescheint,  während 
Deutschlands  kleinste  Universitätsstädte,  welche  nicht  mehr  Einwohner 
haben,  als  das  Wiener  Krankenhaus  Betten  zählt,  ihr  Paläste  bauen. 
Man  fühlt  am  lebhaftesten,  was  man  braucht,  wenn  man  es  nicht  be- 
sitzt. Doch  das  Haus  macht  nicht  den  Geist  der  Schule. 

Die  praktische  Zergliederung  der  Leiche  ist  selbst  wichtiger  fllr 
die  Bildung  des  Anatomen,  als  die  Theilnahme  am  Schulunterrichte. 
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Der  Lehrer  kann  nur  anregen,  Oedanken  erwecken,  den  Geist  der 
Wissenschaft  und  seine  Richtungen  andeuten ; — die  feststehende  Ueber- 
zeugung,  das  bleibende  Bild  der  anatomischen  Verhältnisse , verdankt 
seinen  Ursprung  nur  der  eigenen  Untersuchung.  Nachschreiben  anato- 
mischer Vorlesungen  ist  nur  Jenen  zu  empfehlen,  welche  mit  Famulus 
Wagner  »len  Trost  gemessen  wollen,  was  schwarz  auf  weiss  geschrie- 
ben steht,  bequem  nach  Hause  tragen  zu  können.  — Je  zahlreicher 
übrigens  ein  anatomisches  Collegium  besucht  wird,  desto  weniger  lernt 
der  Einzelne.  Dieses  liegt  in  der  Natur  demonstrativer  Vorlesungen, 
die  um  so  nutzbringender  werden,  je  kleiner  die  Zuhörerschaft.  Den 
kleinen  Universitäten  Deutschlands  verdankt  auch  unsere  Wissenschaft 
mehr  Fortschritte,  als  den  mit  ihren  1000  Studenten  prunkenden  Resi- 
denzen! Man  vergleiche  nur  den  Gehalt  der  Inauguralschriften  der  cr- 
steren,  mit  jenen  der  letzteren.  Bei  uns  hat  man  sie,  ihrer  Erbärm- 
lichkeit wegen , gänzlich  abschaffen  müssen , während  die  Breslauer  und 
Dorpater  Dissertationen  zur  classischen  Literatur  der  feineren  Anatomie 
gehören. 

Da  cs  Bei  den  praktischen  Hebungen  an  der  Leiche  von  grösster  Wich- 
tigkeit ist,  dass  der  Anfänger  bereits  eine  Vorstellung  von  dem  habe,  was  er 
aufsurhen  soll , so  kann  cs  nicht  genug  empfohlen  werden , dass  er  durch 
• vorläufige  Ansicht  schon  fertiger  Präparate , und  durch  Benutzung  naturgetreuer 
Abbildungen,  sieb  zu  den  Präparirübungen  vorbereite.  Der  Gebrauch  anato- 
mischer Handbücher , denen  Holzschnitte  cinverleibl  oder  ein  Atlas  beigesellt 
ist,  leistet  hierzu  die  trefflichsten  Dienste.  Die  Schule  ftlr  Militärärzte  in 
Wien  befindet  sieb  in  der  besonders  günstigen  Lage , als  Lehrmittel  über  jene 
weltberühmte  Sammlung  von  Wachspräparaten  verfügen  zu  künnen,  welche 
die  Munilicenz  des  grossen  kaiserlichen  Menschenfreundes,  Joseph's  11.,  dem 
ärztlichen  Unterrichte  widmete,  wodurch  dem  Studirendcn  die  treffliche  Gele- 
genheit geboten  ist,  sich  an  der  plastischen  Darstellung  ein  Bild  dessen  vor- 
läufig einzuprägen , was  er  durch  seine  eigenen  Präparationsversurhc  darstellen 
will.  Nur  Florenz  besitzt  eine  ähnliche  Sammlung.  Beide  wurden,  unter 
Fnnlanas  Leitung,  durch  die  Künstler  Gaelano  Zum  ho  und  den  Spanier 
Novesio  ausgeführl.  Ersterer  balle  übrigens  noch  die  originelle  Idee,  dem 
Florentiner  Museum  eine  Wachsbüste  seines  eigenen  Schädels,  und  zwar  im 
dritten  Grade  der  Fäulniss , zu  hinterlassen. 

Eben  so  wichtig  ist  cs,  dass  der  Schüler,  um  von  den  Vorlesungen 
Nutzen  zu  ziehen,  durch  seine  Privalstudien  dem  Lehrer  voraneile,  damit  er 
den  Vortrag  als  Cnmmcnlar  zu  seinem  bereits  erworbenen  Wissen  benutzen 
kUnne.  Es  spricht  sich  leichter  zu  einem  Auditorium,  welches  in  den  zu  be- 
handelnden Materien  nicht  gänzlich  unbewandert  ist,  und  der  Besuch  anato- 
mischer Collegien  ist  bei  weitem  vorlheilbringcnder,  wenn  das,  was  hier  ver- 
handelt wird,  durch  eigene  Verwendung  dem  Zuhörer  schon  früher  wenigstens 
theilweise  bekannt  wurde. 


§.  9.  Terminologie  der  Anatomie. 

Die  anatomische  Terminologie  ist  ein  buntes  Gemisch  von  einigen 
bezeichnenden  und  vielen  sonderbaren,  mitunter  absurden  und  schlecht 
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gewählten  Ausdrücken.  Die  beschreibende  Thier-  und  Pflanzenkunde 
haben  eine  viel  treffendere  und  bessere  Nomenclatur.  Da  die  Theile 
des  menschlichen  Körper«  grösstentheils  zu  einer  Zeit  bekannt  wurden, 
wo  man  sieh  nicht  viel  Mühe  gab,  Uber  ihre  Verrichtungen  naehzuden- 
ken,  auch  das  Bedürfnis«  einer  wissenschaftlichen  Sprache  noch  nicht 
fühlte,  «o  darf  es  nicht  wundern,  in  jenem  Theile  der  Anatomie,  der 
aus  dem  entlegensten  Alterthume  stammt,  die  sonderbarsten,  bizarrsten, 
mit  unseren  gegenwärtigen  physiologischen  Ansichten  im  grellsten  Wi- 
derspruche stehenden  Namen  zu  Anden.  Die  gegenwärtig  noch  geläufig- 
sten Worte:  Musculus  (wörtlich  übersetzt  Mäuslein),  Arteria  (Luftgang), 
Bronchus  (Weg  für  das  Getränk),  Parenchyma  (Erguss),  Nervus  (worunter 
man  alle  strangartigen  Gebilde  von  weisser  Farbe  zusammenfasste,  also 
nebst  den  Nerven  auch  Sehnen  und  Bänder,  wie  das  Wort  Aponeurosis 
beweist) , drücken  ri  nominis  etwas  ganz  Anderes  au» , als  was  wir  heut 
zu  Tage  darunter  verstehen.  Das  Mittelalter  war  in  der  Wahl  seiner 
anatomischen  Benennungen  noch  unglücklicher.  Die  Einfalt  unserer 
Vorfahren  und  die  geistige  Beschränktheit  der  damaligen  Zeiten  gefiel 
sich  in  den  unpassendsten  Ausdrücken,  deren  mystische  oder  religiöse 
Interpretationen  vielleicht  dazu  dienen  sollten,  die  missgünstigen  Blicke, 
welche  ein  finsterer  Zeitgeist  auf  die  Anatomie  zu  werfen  nicht  unter- 
liess,  in  freundlichere  zu  verwandeln.  Hieher  gehören  der  Morsus  dia- 
boti , das  I’omum  Adami,  die  Lyra  Davidis,  das  Psalterium,  das  Me- 
mento tnori,  der  Mitsntlus  religiöses , das  Collare  IMvetii,  etc.  Wie 
sehr  es  den  Anatomen  zu  thun  war,  ihr  für  unheilig  gehaltenes  Trei- 
ben in  einem  besseren  Lichte  erscheinen  zu  lassen , mag  ihren  Geschmack 
an  derlei  Benennungen  entschuldigen.  Hat  doch  der  sonst  tüchtige 
Adrianus  Bpi  ge  lius  sich  nicht  entblödet,  in  den  Muskeln  des  Ge- 
sässes  ein  dem  Menschen  verliehenes  Polster  zu  bewundern,  „ctii  inse- 
dendo , rerum  divinarum  rogitationibus  rectius  et  mtensius  animum  appli- 
care posxit,“  und  in  dem  Kaputzenmuskel  ein  allen  Sterblichen  umgehängtes 
Pro  memoria  zu  sehen,  „ul  vitam  religiosam  ducendam  esse  meminerint.“ 
— Die  obseönen  Bezeichnungen  gewisser  Gehimtheile,  als:  Anus,  Vulva, 
Penis,  Notes,  Testes,  Mammae,  welche  man  im  Mittelalter  erfand:  „ut 
turpis  scientia  jurenibus  magis  grata  reddntur “ (Veslingi,  haben  an- 
ständigeren weichen  müssen;  allein  die  auf  rohen  Vergleichen  beruhen- 
den Benennungen  (Schleienmaul,  Scepfcrdcfuss,  Fledennausflügel,  Schne- 
pfenkopf, Hahnenkamm,  Herzohren,  Hammer  und  Ambos  etc.)  werden 
lilos  getadelt,  aber  dennoch  bcihehalten.  Die  Mythologie  hat  die  Namen 
ihrer  Götter  und  Göttinnen  der  Anatomie  geliehen  (Os  Priapi,  Mons 
Veneris,  Comu  Ammonis,  Tendo  Achillis,  Nymphae,  Iris,  Hymen,  Hebe 
für  die  weibliche  behaarte  Schaam,  J,inea  Marlis  et  Saturni,  etc.).  Die 
Botanik  ist  durch  die  Amygdala,  den  Arbor  ritae,  das  Verticillum  (im 
Chordensysteme  des  Gehirns  i,  die  Olive,  den  Nucleus  lentis,  die  Siliqua, 
das  Os  pisiforme,  die  Carunculae  myrtiformes , — die  Zoologie  durch 
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den  Tragus,  Ilircus,  Hippocampus,  Helix,  den  Term«  bombycintu,  den 
Rabenschnabel,  die  Cortina  limacum , den  Pes  atuerituu,  etc.  repräsen- 
tirt,  und  elien  so  gross  ist  das  Heer  von  Namen,  die  einer  weit  berge- 
hohen Aehnlichkeit  mit  den  verschiedensten  Gegenständen  dos  täglichen 
Gebrauches  ihre  Entstehung  verdanken.  Die  Hundszähne,  der  Rachen, 
der  Schmerbauch,  das  Serotum  (vielleicht  ursprünglich  Scortum),  das 
Ohrenschmalz  und  die  Augenbutter,  sind  eben  keine  Erfindungen  der 
Delicatesse,  aber  noch  immer  besser,  als  jene  Namen,  deren  Ursprung 
und  Sinn  gar  nicht  auszuuiittcln  ist.  In  der  Benennung  der  Organe 
nach  ihren  vermeintlichen  Entdeckern  war  die  Anatomie  sehr  ungerecht. 
Es  lässt  sich  mit  aller  historischen  Schärfe  naehweisen,  dass  viele  Ge- 
bilde des  menschlichen  Körpers,  welche  den  Namen  von  älteren  Ana- 
tomen führen,  nicht  von  ihnen  entdeckt  wurden.  Die  Aufzählung  der- 
selben wäre  für  diesen  Ort  zu  umständlich.  Den  grössten  Männern  des 
Faches  wurde  die  Ehre  nicht  zu  Theil,  ihre  Namen  in  den  Schulbüchern 
zu  immortalisiren , und  Viele  sind  derselben  theilhaftig  geworden,  von 
denen  die  Geschichte  sonst  nichts  Rühmliches  zu  berichten  hat. 

Die  Versuche , welche  gemacht  wurden , die  analomische  Nomenclatur  zu 
modemisiren , blieben  ohne  Dank  und  Nachahmung.  Seihst  das  Unrichtige 
wird  ungern  aufgegehen,  wenn  es  durch  langen  Bestand  eine  gewisse  Ehr- 
würdigkeit errang.  Man  kann  der  Anatomie , so  wie  der  Medicin  und  Astro- 
nomie , ihre  alten  Namen  belassen , da  es  sich  gar  nicht  um  den  Laut , son- 
dern um  Begriffe  handelt.  Ich  habe  es  auch  nicht  für  unpassend  gehalten, 
die  häufiger  gebrauchten  Synonymen  eines  Organs  im  Texte  des  Buches  attf- 
ziifüliren , besonders  wenn  sie  verschiedene  Eigenschaften  des  fraglichen  Organs 
ausdrftcken , und  sich  dadurch  eine  Art  kurzer  Beschreibung  aus  ihnen  zu- 
sammenstellen lasst. 


§.  10.  Besondere  Nutzanwendungen  der  Anatomie. 

Jeder  Gebildete  soll  im  Gebiete  der  Anatomie  kein  Fremdling  sein. 
Nicht  dem  Philosophen  allein  gelten  die  Worte:  yvülH  oeavrov!  Wenn 
der  Alltagsmensch  auch  in  die  Tiefen  der  Wissenschaft  sich  nicht  ein- 
kissen  kann,  so  werden  doch  die  Umrisse  derselben  für  ihn  Anziehen- 
des haben,  wenn  er  überhaupt  des  Denkens  fähig  ist.  Was  soll  den 
Menschen  mehr  interessiren , als  eine  Kenntniss,  die  seine  Person  so 
nahe  angeht?  Ludwig  XIV.  Hess  den  Dauphin  in  der  Anatomie  unter- 
richten, für  welche  dessen  Erzieher,  der  berühmte  Kanzelredner  Bossuet, 
sich  mit  Eifer  interessirte;  Napoleon  äusserte  einmal  den  Wunsch,  die 
Anatomie  des  Menschen  besser  kennen  lernen  zu  wollen , als  durch  die 
Schwerthiebe  seiner  Cuirassiere , und  ich  habe  selbst  in  früheren  Jahren 
hochgestellten  Männern  von  Geist  und  Wissensdrang  Unterricht  in 
meinem  Fache  gegeben.  Soll  jedoch  die  Anatomie  nur  das  Interesse 
Einzelner  anregen?  Wie  viel  Irrwahn,  dem  selbst  die  gebildete  Men- 
schenrasse huldigt,  wäre  umgangen,  wie  viel  Gefahr  für  Gesundheit 
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und  Leben  der  Einzelnen  wäre  vermieden,  wie  viel  absurde  Vorstel- 
lungen Uber  Nützliches  und  Nachtheiliges  im  lieben  wären  unmöglich, 
wenn  der  Anatomie  auch  der  Eingang  in  das  tägliche  Leben  offen  stunde. 
Kann  nicht  ein  Fiugcrdruck  auf  ein  verwundetes  Gefäss  das  Leben  ei- 
nes Menschen  retten;  kann  nicht  eine  allgemeine  Vorstellung  Uber  den 
Bau  des  menschlichen  Körpere  das  nur  allzuoft  widersinnige  Verfah- 
ren zur  Rettung  Sckeintodter  und  Ertrunkener  auch  in  den  Händen  von 
Nichfärzten  mit  glücklichem  Erfolge  krönen,  und  ist  nicht  in  so  vielen 
Gefahren  die  Selbsthilfe  eine  Eingebung  anatomischer  Vorstellungen? 
Es  wäre  von  grossem  Vortheil,  wenn  die  Bildung  von  Lehrern,  Seel- 
sorgern, und  öffentlichen  Amtspersonen,  von  welchen  man  nur  Kennt- 
nisse Uber  die  Erkrankungen  der  Hausthicre  fordert,  auch  einen  kurzen 
Inbegriff  unserer  Wissenschaft  umfasste,  und  der  elementare  Unterricht 
in  den  niederen  Schulen  wUrde  deshalb  nicht  schlechter  bestellt  sein, 
wenn  die  Schüler,  statt  mit  den  Zeichen  des  Thierkreises,  oder  den 
Wilsten  Afrikas,  auch  ein  wenig  mit  sich  selbst  bekannt  würden. 
Warum  wurde  der  Orbix  piclus  beim  Schulunterricht  ausser  Gebrauch 
gesetzt,  in  welchem  auch  einige  anatomische  Bilder,  ich  weiss  es  aus 
meiner  Jugend,  die  Aufmerksamkeit  der  Kinder  in  hohem  Grade  fessel- 
ten? Er  könnte  recht  gut  neben  der  Rechentafel  und  dem  Katechismus 
im  BUcherriemen  der  Schulknaben  stecken , und  was  das  Kind  aus  ihm 
lernen  kann,  wäre  gewiss  nicht  bedenklicher,  als  die  Affaire  Josephs 
mit  der  Dame  Potiphar. 

Die  Nutzanwendungen  der  Anatomie  in  der  plastischen  Kunst  sind 
so  wesentlich,  dass  die  grossen  Meister  des  Mittelalters  anatomische 
Studien  eifrig  betrieben,  und  ihren  Schillern  nachdrücklich  empfahlen; 
so  Leonardo  da  Vinci,  und  dessen  Lehrer  Deila  Tor  re,  von  de- 
nen noch  gegenwärtig  anatomische  Handzeiehnuugen  existiren.  (Mcngx, 
tlher  die  Schönheit  und  den  Geschmack  in  der  Malerei,  pag.  77.) 

Geognosie  und  Geologie  können  der  Behelfe  nicht  entbehren,  welche 
die  anatomische  Kenntniss  der  im  Schosse  der  Erde  begrabenen  ante- 
diluvianischen  Thiergeschlcchter  ihren  Forschungen  darbietet,  und  die 
Geschichte  der  Verbreitung  des  Menschengeschlechts , des  Wechsels  der 
Bevölkerungen  in  jenen  Zeiten,  tlber  w’elcbe  die  historischen  Urkunden 
schweigen  und  blos  die  Vermuthungen  sprechen,  schöpft  ihre  verläss- 
lichsten Data  aus  — Gräbern. 


§.  11.  Geschichtliche  Bemerkungen  Ober  die  Entwicklung  der 
Anatomie.  Erste  Periode. 

Die  Geschichte  der  Wissenschaften  ist  die  Geschichte  des  Menschen- 
geistes. Der  Kampf  zwischen  Wahrheit  und  Irrthum  bildet  ihren  Stoff. 
Ihre  Blätter  sprechen  nicht  die  Sprache  nutzloser  Stubengelehrsamkeit. 
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Sie  führen  uns  von  den  unscheinbaren  Anfängen  geistiger  Entwicklung 
zu  ihren  herrlichsten  Triumphen ; sie  zeigen  uns  die  Irrwege , auf  welche 
missleitete  Forschung  gerieth,  und  lehren  uns  dieselben  vermeiden.  Die 
Geschichte  setzt  uns  in  die  denkwürdigen  Epochen  zurück,  von  welchen 
jede  neuere  und  bessere  Richtung  der  Wissenschaften  datirt.  Sie  macht 
uns  gleichsam  zu  Zuschauern  und  Zeugen  der  grossen  Entdeckungen, 
welche  den  Geist  des  Forschens  auf  neue  Bahnen  lenkten.  Sie  macht  uns 
bekannt  mit  den  grossen  Männern,  die  der  Wissenschaft  das  Gepräge 
ihres  fruchtbaren  Geistes  aufdrüekten,  lehrt  uns  ihr  Genie  bewundern,  und 
ihren  Fussstapfcn  folgen.  Kein  Anatom  soll  in  der  Geschichte  seiner 
Wissenschaft  ein  Fremdling  sein.  Möge  darum  die  folgende , nur  in  all- 
gemeinen Umrissen  entworfene  Skizze,  als  eine  Einleitung  dazu  dienen, 
welche  wenigstens  jener  Nützlichkeit  nicht  entbehrt,  die  jungen  Freunde 
der  Wissenschaft  mit  ehrwürdigen  Namen , welche  in  der  beschreibenden 
Anatomie  oft  genannt  werden , und  mit  dem  Zeitalter  ihrer  Thätigkeit  und 
ihres  Flores  bekannt  zu  machen. 

Die  Geschichte  der  Anatomie  zerfällt  in  zwei  Perioden.  Die  erste 
gehört  der  Vorzeit  an,  und  erstreckt  sich  bis  in  die  Mitte  des  sechzehn- 
ten Jahrhunderts. 

Man  kann  die  vereinzelten  anatomischen  Wahrnehmungen,  die  das 
Schlachten  der  Thierc,  die  Opfer,  das  Halsainircn  der  Leichen,  und  die 
zufälligen  Verwundungen  lebender  Menschen  veranlassten , keine  Wis- 
senschaft nennen.  Die  Menschen,  welche  bei  den  Acgyptem  das  Bal- 
samiren  der  Leichen  verrichteten  ( Turichrutes ),  waren  in  der  Anatomie 
ebenso  unerfahren,  als  das  Volk  roh  und  ungebildet  war,  welches  sie 
nach  Beendigung  ihrer  Verrichtung  mit  Stein  würfen  verfolgte,  wie  die 
Henker  (Diodorus).  Die  17  Bücher,  welche  der  ägyptische  König 
Athotis  geschrieben  haben  soll,  können  wir  gerne  vermissen.  Erst 
als  die  Heilwissenschaft  sich  mit  der  Anatomie  verbündete,  und  das 
ärztliche  Bedürfniss  ihre  nähere  Bekanntschaft  nachsuchen  machte,  nahm 
sie  den  Charakter  einer  Wissenschaft  an.  Ihr  Entwicklungsgang  war, 
wie  jener  der  Naturwissenschaft  überhaupt,  ein  langsamer  und  öfters 
unterbrochener.  Die  Schwierigkeiten,  die  sich  ihrem  Gedeihen  entge- 
genstellten, schienen  unüberwindlich  zu  sein,  und  wurzelten  weniger 
im  natürlichen  Abscheu  vor  dem  Objecte  der  Wissenschaft,  — der 
Leiche  — , als  in  der  Gewalt  des  Aberglaubens  und  des  Vorurtheils.  Sehr 
richtig  bemerkt  Vicq  d’Azyr:  L'anatomie  rsl  peut-rtrr,  parmi  toutes 
Irs  scirnces,  rrl/r,  dont  mi  n Ir  plus  ce/rbrr  Irs  arantagrs,  rt  dont  on  a 
Ir  moins  Javorisr  Irs  progrrs.  Selbst  die  religiösen  Vorstellungen  des 
Alterthums  sprachen  das  Vcrdammungsurtheil  Uber  sie.  Der  Glaube, 
dass  die  Seelen  der  Verstorbenen  so  lange  an  den  Ufern  des  Styx  hcr- 
umirren  müssten,  bis  ihre  Leiber  beerdigt  waren,  machte  die  Anatomie 
bei  den  Griechen  unmöglich.  Es  war  bei  ihnen  fromme  Sitte,  jeden 
zufällig  gefundenen  Menschenknochen  mit  einer  Handvoll  Erde  zu  be- 
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streuen , und  die  Athener  gingen  in  der  Sorge  für  die  Seelen  der  Tod- 
ten  sogar  so  weit,  dass  sie  einen  ihrer  siegreichen  Feldherren  zum 
Tode  verurtheilten,  weil  er  nach  gewonnener  Schlacht,  Uber  der  Ver- 
folgung der  Feinde,  die  Beerdigung  der  Gefallenen  unterlass.  Die 
Römer,  welche  die  Ausübung  der  Heilkunde  lange  Zeit  nur  Sklaven- 
händen tlberliessen , hatten  denselben  Abscheu  vor  unserer  Wissenschaft, 
welche  sie  als  eine,  die  Menschenwürde  entheiligende  Anmassung  ver- 
warfen. Gegen  Thierzergliederung  waren  beide  Völker  nachsichtiger, 
und  die  wenigen  Männer,  welche  die  Geschichte  als  Anatomen  dieser 
Zeit  anfuhrt,  haben  für  die  menschliche  Anatomie  nichts  gethan.  Die 
Wiedergeburt  der  Wissenschaften  im  Abendlande  äusserte  auf  den  Zu- 
stand der  Anatomie  ebenfalls  sehr  wenig  Einfluss,  und  wenn  sie  gleich 
begann,  sieh  Uusserlich  freier  zu  bewegen,  so  wagte  sie  es  dennoch 
nicht,  an  der  Autorität  der  alten,  auf  Thierzergliederungcn  basirten 
Ueberlieferungen  zu  zweifeln.  Die  Schriften,  welche  Uber  diese  lange 
Erstlingsperiodc  der  Wissenschaft  Zeugniss  geben  könnten,  sind  durch 
die  Unbild  der  Zeit  grösstcntbeils  verloren  gegangen,  und  was  sich  bis 
auf  unsere  Tage  erhielt,  hat  inehr  Werth  ftlr  den  anatomischen  Histo- 
riker, als  für  den  Forscher,  der  Wahrheit  sucht.  Alemaeon  von 
Croton , ein  Schüler  des  Pythagoras  (500  Jahre  vor  Christus) , hat  nach 
dem  Zeugnisse  Galen’s  das  erste  anatomische  Werk  geschrieben. 
Anaxagoras  von  Clazomene,  Lehrer  des  Soerates,  Empedocles  von 
Agrigent,  und  Democritus  der  Abderite,  sollen  sieh,  nach  dem  Texte 
Plutarchs  und  Chalcidius,  mit  Zergliederungen,  letzterer  besonders  mit 
vergleichender  Anatomie,  beschäftigt  haben,  wofür  ihn  seine  Mitbürger, 
die  für  solches  Streben  keine  Anerkennung  fühlten,  für  irrsinnig  hiel- 
ten, und  ihm  nicht  erlaubten,  in  ihrer  Mitte  zu  wohnen.  Ob  Hippo- 
e rat  es,  den  die  Geschichte  den  dirux  pater  medicinae  nennt,  sich  mit 
der  Anatomie  befreundet  habe,  ist  aus  seinen  als  echt  anerkannten 
Schriften  nicht  zu  entnehmen.  Die  ihm  zugeschriebenen  Bücher:  de 
ossium  natura,  de  glandulix,  de  ramibux,  de  natura  pueri,  etc.  stammen 
unzweifelhaft  von  späteren  Autoren  ab.  Ein  glücklicher  und  verständi- 
ger Beobachter  von  Krankheitserscheinungen,  verfiel  er,  so  oft  er  aut 
das  anatomische  Gebiet  abstreifte,  in  grobe  Fehler.  Nur  mit  den  Kno- 
chen scheint  er  näher  bekannt.  Nerven  und  Sehnen  wusste  er  nicht  zu 
unterscheiden.  Reide  führen  bei  ihm  den  Namen:  vevga,  und  Arterien 
und  Venen  verwechselte  er  unter  der  gemeinschaftlichen  Benennung 
tpidßtc.  In  der  Priesterscbule  der  Asclepiaden , deren  Gründer  Aescu- 
lap  mit  göttlichen  Ehren  gefeiert  wurde,  und  aus  welcher  auch  Hippo- 
crates  hervorging,  sollen  sieh  Traditionen  anatomischer  Kenntnisse  ver- 
erbt haben  (Galen).  — Aristoteles,  ein  Schüler  Plato's,  Lehrer  und 
Freund  Alexanders  des  Grossen  hat  in  seiner  Hixtoria  animalium,  dem 
ehrwürdigen  Fnndamentalwerke  der  Naturgeschichte,  so  zahlreiche  und 
mit  so  musterhafter  Genauigkeit  ausgearbeitete  Daten  Uber  die  Anato- 
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mie  der  Thiere  niedcrgclegt,  dass  mehrere  derselben  selbst  die  Be  Wan- 
derung der  Neuzeit  noch  verdienen.  (Cu vier  erklärte  die  Anatomie 
des  Elephanten  bei  Aristoteles  für  besser,  als  jene,  welche  der  Aka- 
demiker Daubenton  schrieb.)  Menschliche  Anatomie  ist  ihm,  aller 
Wahrscheinlichkeit  nach,  fremd  geblieben  (Le  C'lerc).  ln  einem  Zeit- 
alter lebend,  wo  siegreiche  Kriege  dem  griechischen  Heldenvolke  in 
Asien  einen  unbekannten  Welttheil  eröffneten,  und  wo  die  Liberalität 
seines  königlichen  Beschützers  ihn  in  den  Besitz  der  grössten  Schätze 
des  Thier-  und  Pflanzenreiches  einer  neuen  Schöpfung  versetzte,  wurde 
er,  dem  keine  Vorarbeiten  zu  Gebote  standen,  der  Gründer  der  zoolo- 
gischen Systematik.  Die  Anatomie  verdankt  ihm  die  scharfe  Trennung 
der  Nerven  [nbgoi)  von  den  Sehnen  (vevga),  und  die  Entfaltung  des 
Gefässsystems  aus  einem  Hauptstamme,  welchen  er  zuerst  üögit]  nannte. 
— Nach  Alexanders  Tode  zerfiel  sein  Riesenreich  in  kleinere  Throne, 
welche  dem  blutigen  Handwerk  der  Waffen  entsagten,  und  friedliche, 
menscheubeglUckende  Kunst  und  Wissenschaft  in  ihren  mächtigen  Schutz, 
nahmen.  So  entstand  die  von  Ptolemäus  I.  gestiftete  medicinische  Schule 
zu  Alexandria  (320  Jahre  vor  Christus).  In  ihr  scheint  die  menschliche 
Anatomie  ihr  erstes  Asyl  gefunden  zu  haben,  wenigstens  bildeten  sich 
in  dieser  Schule  Männer,  welche,  wie  Hero philus,  Eudemus,  und 
Erasistratus,  ihr  Leben  dieser  Wissenschaft  widmeten.  Leider  sind 
ihre  Schriften  nicht  auf  uns  gekommen,  und  nur  Einiges  Uber  ihre 
Leistungen  in  Celsus,  Rufus  Ephesius,  und  Galen  erwähnt  Herophilus 
und  Erasistratus  sollen  selbst  lebende  Verbrecher  geöffnet  haben 
(noccntes  homines  u regibus  ex  carcere  acceptos  vieos  inriderunt,  con- 
sideruruntque  etiam  spiritu  remanente  ea,  quae  antra  clausa  fuere.  Cel- 
sus, de  medicina,  in  prooemio ),  und  cs  ist  ausgemacht,  dass  sie  die 
Chylusgefässe  des  Darmkanals  gekannt  haben,  was  selbst  der  spätere 
Entdecker  derselben,  Kaspar  Aselli,  zugiebt  Im  Galcnus,  de  usu 
partium,  lib.  IV.,  findet  sich  liierüber  folgende  merkwürdige  Stelle: 
Toti  niesen terio  natura  renas  e [freit  proprio s,  intestinis  nutriendis  dica- 
tas,  haud  quaquam  ad  hepar  trajicientes.  Verum,  ut  et  Herophilus  di- 
eebat,  in  ylandulosa  quaedam  Corpora  desinunt  hue  renae,  cum  reterae 
omnes  sursum  ad portas ferantur.  — Herophilus  machte  zahlreiche  Ent- 
deckungen in  der  Detailanatoinie , welche  heut  zu  Tage  noch  seinen  Na- 
men führen.  Die  Plexus  choroidei  des  Gehirns,  das  Torcular  llero- 
phili,  der  Calamus  scriptorius , das  Duodenum  wurden  von  ihm  zuerst 
erwähnt.  Erasistratus  genoss  durch  seine  vielseitigen  Beobachtungen 
eines  gleichberechtigten  Ruhmes.  Er  schied  die  Bewegungs-  von  den 
Emptiudungsnerven,  entdeckte  die  Valvulae  tricuspidales  und  semUuna- 
res  des  Herzens,  erkannte  zuerst  das  Unrichtige  der  Ansicht,  dass  die 
Getränke  durch  die  Luftröhre  passiren,  und  gebrauchte  ftlr  die  Orpi- 
nensuhstanz  das  noch  heute  übliche  Wort:  Parenchym.  — Claudius 
Galeuus  (geh.  131  nach  Christus),  Arzt  an  der  Fechterschule  zu  Per- 
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gamus,  studirte  zu  Alexandria,  wohin  er,  wie  er  selbst  angiebt,  reiste, 
um  ein  vollkommenes  menschliches  Skelet  zu  sehen.  Er  übte  die  Heil- 
kunde zu  Rom , unter  den  Imperatoren  Marcus  Aurelius  und  Commodus, 
wo  er  auch  als  Lehrer  eine  grosse  Zahl  von  Schülern  um  sich  versam- 
melte, und  dieselben  im  Tempel  des  Friedens  (seiner  abseitigen  Lage 
wegen)  in  der  Anatomie  unterrichtet  haben  soll.  Seine  Schriften  sind 
die  Hauptquelle , aus  welcher  wir  den  Zustand  der  Anatomie  vor  Galen  , 
kennen  lernen.  Ob  er  je  menschliche  Leichname  zergliederte,  wird  be- 
stritten. Seine  Beschreibungen  passen  nur  selten  auf  die  menschlichen 
Organe , obwohl  er  sie  selbst  als  denselben  entlehnt  angiebt.  Er  scheint 
sich  ausschliesslich  der  Affen  und  Hunde  bei  seinen  Arbeiten  bedient 
zu  haben.  So  ist  z.  B.  seine  Angabe  Uber  das  Herabsteigen  des  hinte- 
ren Mtuculu*  scalenus  bis  zur  6.  Rippe  dem  Hunde,  und  Uber  den  Ur- 
sprung des  Rectus  abdominü  vom  oberen  Ende  des  Brustblattes  den 
Affen  entnommen.  Ein  Mann  voll  Talent  und  Geist,  errang  er  sich 
. eben  sowohl  durch  seine  Entdeckungen,  als  durch  seine  Schriften,  welche 
durch  vierzehn  Jahrhunderte  als  Codex  der  anatomischen  und  heilkun- 
digen Wissenschaften  galten,  den  lange  Zeit  unangetasteten  medicini- 
schen  Ruhm  der  ersten  Autorität,  und  es  hat  vieler  Kämpfe  bedurft, 
um  am  Beginne  der  zweiten  Periode  unserer  Geschichte  sein  Ansehen 
fallen  zu  machen.  Man  ging  in  der  blinden  und  zur  Servilitüt  herab- 
gesunkenen Verehrung  dieses  Mannes  selbst  so  weit,  dass,  als  der 
grosse  Reformator  der  Anatomie,  Vesal,  durch  seine  Zergliederungen 
die  Irrtkümer  Galen’s  darlegte,  man  geneigter  schien,  eine  Aenderung 
im  Baue  des  Menschen  anzunehmen,  als  den  grossen  Meister  eines 
Fehlers  zu  zeihen.  Was  seine  anatomischen  »Schriften  auch  in  unseren 
Tagen  lesenswerth  macht,  sind  die  schönen  Reflexionen,  die  den  ana- 
tomischen Beschreibungen  hin  und  wieder  cingeflochten  sind.  — In  den 
stürmischen  Zeiten,  die  auf  den  Verfall  des  römischen  Reiches  folgten, 
und  in  welchen  die  Anatomie,  wie  alle  Kunst  und  Wissenschaft,  kein 
Lebenszeichen  von  sich  gab,  waren  die  Werke  Galen’s  das  einzige 
Testament  der  Arzneikunde,  welchem  alle  Völker  des  Abendlandes 
Glauben  zuschwuren,  und  sich,  wie  die  Araber  ilihazes,  Averroes, 
Avicenna)  und  die  Barbaro-Latini , in  Commentaren  und  Uebersetzun- 
gen  desselben  erschöpften.  Leichen  konnten  und  durften  nicht  zerglie- 
dert werden,  da  nach  einer  Stelle  im  Cassiodorus,  welcher  im  7.  Jahr- 
hunderte lebte,  um  die  Entweihung  der  Gräber  und  die  wahrscheinlich 
bisher  öfters  heimlich  vorgenommene  Exhumation  der  Leichen  (ob  ge- 
rade zu  anatomischen  Zwecken?)  zu  verhindern,  auf  den  christlichen 
Kirchhöfen  immer  GrabhUter  aufgestellt  wurden,  und  das  Salische  Ge- 
setz jeden  Umgang  mit  einem  Menschen  strengstens  untersagte,  der 
sich  des  Verbrechens  des  Leichenraubes  schuldig  gemacht  hätte. 

Durch  LuigiMondini  (Mundinus),  Professor  zu  Bologna  (Geburts- 
jahr unbekannt,  gestorben  1326),  feierte  die  Anatomie  ihre  Wiedergc- 
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burt  zu  Anfang  des  vierzehnten  Jahrhunderts.  Er  wagte  cs,  nach  so 
langem  Verfalle  der  Anatomie,  wieder  Hand  an  die  menschliche  Leiche 
zu  legen,  und  zergliederte  zwei  weibliche  Körper.  Von  welcher  Art 
diese  neu  erstandene  Anatomie  gewesen  sein  mag,  ersehe  ich  aus  fol- 
gendem Barbaren-Latein  des  Guido  Cauliacus  (Guy  de  Chauliac,  Ca- 
pellau  und  Leibarzt  Papst  Urban’s  V.):  Magister  meus,  Bertuccius,  Jecit 
anatomiam  per  hunc  motium.  Situato  corpore  in  banco,  faciebat  de 
ipso  quatuor  lectiones.  In  prima  tractabantur  membra  nutritiva , quia 
citius  putrebiiia,  — in  tecunda  membra  spiritalia,  — in  lertia  membra 
animota,  — in  quarta  extremitates  tractabantur.  — Mundinus  schrieb  ein 
anatomisches  Werk,  welches  bald  unter  dem  Titel  Anatomia  Mundini, 
bald  Anatome  omnium  humani  corp.  interiorum  membrorum , viele  Auf- 
lagen erlebte,  und,  obwohl  es  gar  nichts  Neues  enthielt,  durch  zwei 
Jahrhunderte  in  grossem  Ansehen  stand.  Wir  erfahren  aus  Jae.  Dou- 
glas (Bibliographia  anal.  pag.  36),  dass  zu  Padua,  der  berühmtesten 
aller  damaligen  Universitäten  ( gloria  in  praeteritis) ,'  die  Statuta  acade- 
mica  ausdrücklich  befahlen:  ul  anatomici  l’atavini  explicationem  textua- 
iem  ipsius  Mundini  sequantur.  Er  copirtc  häufig  den  Galen,  und  mit- 
unter die  Araber,  wie  die  beibehaltenen  arabischen  Worte  Myrack 
(Unterleib),  Syphac  (Bauchfell)  etc.  beweisen.  — Leider  wurde  die  durch 
ihn  neu  in’s  Dasein  gerufene  Anatomie  des  Menschen  sehr  frühzeitig 
durch  die  berühmte  Bulle  Bonifaz  VHI.  (anno  1300)  gefährdet,  welche 
den  Kirchenbann  Uber  alle  Jene  aussprach,  die  es  wagten,  einen  Menschen 
zu  zergliedern,  oder  seine  Gebeine  auszukochen.  Die  Beschäftigung  der 
damaligen  Mönche  Italiens  mit  der  Heilkunde,  und  die  nicht  ungegrün- 
dete  Befürchtung,  dass  Bie  dadurch,  wie  die  weltlichen  Doctoren,  dem 
Bcteu  und  Fasten  abgeneigt  werden  dürften,  scheint  diese  Strenge  der 
Kirche  gegen  unsere  Wissenschaft  veranlasst  zu  haben.  M u n d i n 
selbst  gesteht,  dass  er,  „der  Sünde  wegen“,  die  Untersuchung  ge- 
wisser Knochen  aufgeben  musste:  „Ossa  autem  alia,  quae  sunt  infra 
basilare,  non  bene  ad  sensu m apparent,  nisi  ossa  itlu  decoquantur , sed 
propter  peccatum  dimittere  consueri.“  — Alexander  Benedetti 
(Prof,  der  Anatomie  zu  Padua  und  Venedig  1495),  Mathaeus  de 
Gradibus,  ein  Abkömmling  der  Grafen  von  Ferrara  (gest.  1480), 
Magnus  Hundt,  Guintherus  Andernacensis  i Leibarzt  König 
Franz  I.  von  Frankreich),  Gabriel  de  Zerbis  (seines  tragischen  En- 
des wegen  bekannt,  indem  er  von  den  'Dirken  zwischen  zwei  Brettern 
eingeklemmt  und  in  der  Mitte  auseinander  gesägt  worden  sein  soll, 
1505),  Alexander  Achillinus  (Professor  zu  Bologna,  f 1512),  Be- 
rengarius  Oarpensis  (Professor  zu  Pavia,  + 1525)  waren  nur  ge- 
treue Anhänger  des  Altherkömmlichen.  Jac.  Sylvius  (geh.  1417),  Pro- 
fessor der  Anatomie  zu  Paris,  trat  selbstständiger  als  alle  seine  Vorgänger 
auf,  änderte  und  berichtigte  die  anatomische  Nomenclatur,  vervollstän- 
digte die  Anatomie  der  Muskeln  und  Gefässe,  und  hat  — der  erste 
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unter  den  christlichen  Anatomen  — seinen  Namen  in  der  Fosstt  Sylrii 
verewigt  Seine  Isatjoye  aiiatomica  nennt  Douglas:  solertis  ingenii  foe- 
tura  incomparabi/is.  Die  erste  Idee,  die  Blutgefässe  mit  eingespritzten 
Flüssigkeiten  zu  füllen,  ging  von  ihm  aus.  Auf  seinem  Grabsteine  zu 
Paris  steht  Folgendes: 

Sylrius  hic  sitiut  est,  yratis  yui  nil  dedit  ungiiam 
Et  quod  Tu  gratis  haec  legis,  ipse  dolet. 

In  Wien  wurde  die  erste  anatomische  Zergliederung  im  Jahre  1404 
von  Mag.  Galeatus  de  St.  Sophia  aus  Padua  vorgenommen.  Sie 
dauerte  8 Tage;  und  im  Jahr  1433  wurde  ein  sicherer  Magister  Aygl 
allda  zum  Lehrer  der  Anatomie  erwählt.  Weibliche  Leichname  wurden 
erst  1452  zugelassen.  Als  Curiosum  mag  erwähnt  werden,  dass  anno 
1440  ein  mit  dem  Strang  gerichteter  Dieb  hei  den  Vorbereitungen  zur 
Seetion  wieder  lebendig  wurde,  ein  Fall,  der  sich  1492  wiederholte, 
weshalb  die  hochnothpeinliche  Justiz  die  Verabfolgung  der  Leichen 
von  Misscthätem  an  die  Schule  bis  auf  Weiteres  cinzustellen  für  gut 
befand. 


§.  12.  Zweite  Periode  der  Geschichte  der  Anatomie. 

Die  zweite  Periode  der  Wissenschaft  beginnt  im  16.  Jahrhundert 
mit  dem  berühmten  anatomischen  Triumvirat  des  Vesalius,  Eusta- 
chius, und  Fallopia. 

Es  erwachte  mit  Macht  das  Bewusstsein  der  Nothwendigkeit  anato- 
mischer Studien,  und  hielt  gegen  Bann  und  Verfolgung  siegreichen 
Stand.  Die  Wissbegierde  dieses  Zeitraumes  warf  sieh  mit  dem  Feuereifer 
des  Enthusiasmus  auf  das  noch  brachliegende  Feld  der  Anatomie.  Lehr- 
kanzeln erhoben  sieh  in  den  bedeutendsten  Städten,  Italiens,  Frankreichs 
und  Deutschlands,  und  ein  edler  Wetteifer  spornte  die  Bekenner  der 
Wissenschaft  zu  nimmer  rastender  Thätigkeit  an.  In  den  speeulativen 
Wissenschaften,  in  Kunst  und  Poesie,  kann  das  Genie  seine  Zeit  über- 
flügeln, — in  der  Erfahrungswissenschaft  bringt  der  ruhige  Fleiss  der 
Zeit,  was  der  Gedankenflug  nicht  erreichen  kann.  Diese  Zeit  war  für 
die  Anatomie  gekommen.  Der  Geist  des  Forschens  war  aufgewacht  aus 
seinem  laugen  lethargischen  Schlummer.  In  jeder  Richtung  wurde  Neues 
und  Wichtiges  gefunden. 

Andreas  Vesalius,  1514  zu  Brüssel  geboren  (seine  Familie 
stammte  aus  Wesel  im  Herzogthuine  Cleve,  daher  der  Name  Vesalius;, 
war  der  grösste  anatomische  Reformator.  Er  studirtc  zu  Löwen,  und 
musste,  vieler  Verfolgungen  wegen,  die  ihm  sein  Eifer  für  die  Anatomie 
zuzog  (indem  er,  nach  seinem  eigenen  Geständnisse,  die  Kirchhöfe 
plünderte,  und  die  Leichname  der  Verbrecher  von  Galgen  und  Rad 
entwendete),  sein  Vaterland  verlassen.  In  Paris,  unter  dem  damals  ge- 
feierten Lehrer  der  Anatomie,  Jac.  Sylvius,  widmete  er  sich  seinem 
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Berufe  mit  ganzer  Seele.  Seine  grosse  Gewandtheit  im  Bestimmen  der 
Knochen  mit  verbundenen  Augen,  besonders  der  Hand-  und  Fusswur- 
zelknoehen,  ob  sie  rechte  oder  linke  seien,  was  selbst  seinem  Lehrer 
oft  misslang,  und  seine  Belesenheit  in  den  alten  anatomischen  Schriften, 
verschaffte  ihm  schon  als  sehr  jungem  Manne  einen  entsprechenden  Grad 
von  Berühmtheit,  zugleich  aber  auch  die  grimmige  Feindschaft  seines 
Lehrers,  dessen  Hürsaal  sieh  nimmer  füllen  wollte,  seit  Vesal  auch 
zu  lehren  begann.  Er  bereiste  hierauf  Italien,  und  erregte  durch  seine 
in  Pisa,  Bologna,  und  anderen  Universitäten  gehaltenen  anatomischen 
Demonstrationen  die  Aufmerksamkeit  seiner  Zeitgenossen  in  so  hohem 
Grade,  dass  die  Republik  Venedig  ihn  in  seinem  dreiundzwanzigsten 
Lebensjahre  als  Professor  anatomiae  nach  Padua  berief.  Harham  alcre, 
non  facit  philosophum'.  In  seinem  neunundzwanzigsten  Lebensjahre  gab 
er  sein  grosses  Werk : De  corporis  humani  fabrira  lihri  septem , Basil. 
1543,  heraus.  Es  war  ein  opns  cedro  dignum,  wozu  nicht,  wie  Blumen- 
bach meinte,  Titian,  sondern  dessen  Schiller,  Job.  Stephanus  von 
Kalkar,  die  Zeichnungen  lieferte.  Er  wurde  später  Leibarzt  Kaiser 
Carls  V.  und  seines  Nachfolgers  Philipp’«  U.,  und  starb,  seines  GlUckes 
und  Ruhmes  wegen  von  seinen  Zeitgenossen  auf  das  Unwürdigste  ver- 
kannt und  gekränkt,  nachdem  er  seine  Handschriften  verbrannt  und 
sein  Amt  niedergelcgt , in  seinem  fünfzigsten  Jahre  auf  der  Rückkehr 
von  einer  Pilgerfahrt  nach  Jerusalem , die  er  zur  Sühne  des  Verbrechens, 
Anatom  gewesen  zu  sein,  unternehmen  musste,  schiffbrüchig  an  den 
Küsten  der  Insel  Zante,  wo  sein  Leichnam  von  einem  Goldschmied  er- 
kannt, und  in  der  Capelle  der  heiligen  Jungfrau  mit  der  einfachen  Grab- 
schrift beigesetzt  wurde: 

Andreae  Vesalii  Drn.rc//cnsis  tnmii/ns. 

Es  ist  gänzlich  unrichtig,  wenn  es  in  anatomischen  Gesehichtswerken 
heisst,  dass  Vesal  deshalb  in  Ungnade  fiel,  und  zu  einer  Pilgerfahrt 
nach  dem  heiligen  Lande  verurtheilt  wurde,  weil  er  in  Madrid  den 
Leichnam  einer  grossen  Dame  secirte,  deren  Herz  noch  geschlagen  ha- 
ben soll.  Nur  die  Cabale  seiner  Feinde  konnte  solche  Lügen  ersinnen, 
und  nur  die  Scheu  vor  anatomischen  Studien  an  einem  Hofe  und  in 
einem  Volke,  wie  des  damaligen  Spaniens,  konnte  sic  glaubwürdig  fin- 
den. Er  war  der  erste  Denker,  der  den  Zauber  zu  lösen  wusste,  wel- 
chen das  blind  verehrte  Ansehen  Galen's  auf  die  Mediein  und  ihre 
Schwesterwissenschaften  ausübte.  Er  widerlegte  die  Trrthümer  dessel- 
ben, und  bewies,  wie  die  Galen’schcn  Lehren  die  Anatomie  der  Affen 
und  Hunde,  aber  nicht  jene  des  Menschen  behandelten.  Denken  war 
damals  gefährlich,  und  jene  Art  illegitimen  Verstandes,  welche  Aufklä- 
rung heisst,  wurde  selbst  in  der  Wissenschaft  gehasst,  und  möglichst 
unschädlich  gemacht.  Kein  Wunder  also,  wenn  der  erste  Denker  in 
der  Anatomie  sich  den  wüthenden  Hass  seiner  Zeitgenossen  zuzog,  der 
sich  zuweilen  auch  auf  lächerliche  Weise  kund  gab,  wie  z.  B.  der  cr- 

Lehrbnch  der  Anatomie.  S.  Aufl,  ^ 
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wähnte  Sylvius  unseren  Vesal  in  einer  Streitschrift  absichtlich  Vesanus, 
statt  Vesalius  nannte.  Die  Wissenschaft  verdankt  dem  deutschen 
Restaurator  der  Anatomie  den  ersten  Antrieb  zur  Bewegung  des  Fort- 
schrittes, welche,  einmal  begonnen,  unaufhaltsam  dem  besseren  Ziele 
zueilte.  Im  Palazzo  Pitti  zu  Florenz  sah  ich  das  Portrait  dieses  merk- 
würdigen Mannes,  Uber  dessen  Leben  Prof.  Burggraeve  historische 
Notizen  herausgab  ( Etüden  nur  Andr.  Vesal.  Gand , 1841 ). 

Gabriel  Fallopia,  ein  modenesischer  Edelmann  (geh.  1523,  gest. 
1562),  Schüler  des  Vesal,  wirkte  im  Geiste  seines  Lehrers,  den  er  an 
Correctheit  noch  Ubertraf,  und  erwarb  sich  durch  seine  an  den  wichtig- 
sten Entdeckungen  reichen  Obserrationet  anatomicae,  Venet.  1561  , den 
Ruf  eines  grossen  und  genauen  Zergliederers,  den  er  leider  dadurch 
befleckte,  dass  er  zu  Pisa  zum  Tode  verurtheiltc  Verbrecher  zur  Vor- 
nahme seiner  Versuche  Uber  die  Wirkungsart  der  Gifte  auswählte,  wie 
er  selbst  gesteht:  dujr  enim  corpora  juxtitiae  tradenda  anatomieix  ejehi- 
bebat,  ut  inorte,  qua  ipsix  ridebatur , interßeerentur  (de  compas.  medi- 
cam.  cap.  8),  und  wenn  heute  die  peinliche  Justiz  die  Missethäter  als 
Schlachtopfer  an  die  experimentirenden  Physiologen  ausböte,  wUrde  auch 
an  modernen  Fallopia’s  kein  Mangel  sein.  Auch  die  Wissenschaft  hat 
ihre  Fanatiker. 

Bartholomäus  Eustachius  (sein  Geburtsjahr  ist  nicht  bekannt, 
sein  Tod  fällt  auf  1574),  ein  eifriger  und  gelehrter  Gegner  des  Vesal, 
wie  seine  Opuseula  anatomiea,  Venet.  1564,  beweisen.  Seine  Tabulae 
anatomicae,  Uber  deren  Verfertigung  er  starb,  blieben  durch  150  Jahre 
verborgen,  und  wurden  fllr  verloren  gehalten,  bis  die  Kupferplatten  zu 
Rom  aufgefunden  und  durch  Papst  Clemens  XI.  seinem  Leibärzte  J.  Mar. 
Lancisius  geschenkt  wurden,  welcher,  selbst  Anatom,  sic  im  Jahre 
1714  herausgab,  und  den  Text  dazu  schrieb.  Sie  sind  so  vollständig, 
dass  der  grosse  A 1 b i n in  der  Mitte  des  vorigen  Jahrhunderts  noch  nach 
ihnen  lehrte.  — Es  ist  leicht  zu  begreifen,  dass  in  jener  Zeit,  wo  die 
zu  einem  neuen  Leben  erwachte  Wissenschaft  einer  genaueren  und  sorg- 
sameren Pflege  gewtlrdigt  wurde,  die  grossen  Entdeckungen  an  der 
Tagesordnung  waren,  und  wer  immer  sich  etwas  mehr  mit  der  Anato- 
mie einliess,  sicher  sein  konnte,  seinen  Namen  durch  irgend  einen  Fund 
zu  verewigen.  Die  italienische  Schule  ist  reich  an  Männern,  deren  je- 
der sein  Schärflein  zum  schnellen  Aufblühen  unserer  Wissenschaft  bei- 
trug. Dass  sie  nur  das  rohe  Material  sichteten,  und  von  subtileren 
Untersuchungen  noch  nichts  wissen  konnten,  liegt  in  der  Natur  der 
Sache , und  in  der  Art  des  Fortschrittes  jedes  menschlichen  Wissens. 
Eustachius  war  übrigens  der  Erste,  welcher  sich  nicht  blos  mit  der 
anatomischen  Formenlehre  begnügte,  sondern  auch  den  inneren  Bau  der 
Organe  aufzudecken  anstrebte.  Die  Geschichte  erwähnt  noch  folgende 
bedeutende  Namen  aus  dieser  Zeit:  Fabricius  ab  Aquapendcnte, 
Prof,  zu  Padua  (1537 — 1619),  Const.  Varoli,  Prof,  zu  Bologna  (1543 
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— 1575),  und  dessen  Nachfolger  J.  Caes.  Aranti  (starb  1589),  Vol- 
eherus  Coyter,  Stadtphysicus  zu  Nürnberg  (1534 — 1600),  Kaspar 
Bauhin,  Prof,  zu  Basel  (1560 — 1624),  und  Julius  Casserius,  Prof, 
zu  Padua  (wahrscheinlich  1545 — 1605).  Letzterer  hinterliess  eine  Samm- 
lung von  78  anat.  Tafeln,  welche  ein  deutscher  Arzt,  Daniel  Rind- 
fleisch, genannt  Bueretius,  an  sieh  kaufte,  und  zugleich  mit  Adri- 
an i Spigelii,  de  corp.  hum.  fahrica  libris  deccm,  zu  Venedig  1627 
auf! egen  Hess.  Es  darf  nicht  unberührt  bleiben,  dass  die  grossen  Ana- 
tomen dieser  Zeit  zugleich  die  ausgezeichnetsten  Aerzte  und  Wundärzte, 
die  gefeiertsten  Lehrer  der  Medicin  waren.  Der  Glanz  ihres  Namens 
rief  sie  an  fürstliche  Höfe,  und  strahlte  auf  die  Wissenschaft  zurück, 
welcher  sie  ihn  verdankten.  Nicht  lange  lächelte  den  Anatomen  die  Gunst 
der  Herrscher.  Sterndeuter  und  Goldmacher  nahmen  bald  ihre  Stelle 
ein,  und  behaupteten  sie  bis  zu  Anfang  der  neueren  Zeit. 

Die  Entdeckung  des  Kreislaufs  bedingt  einen  neuen  Abschnitt  die- 
ser Periode.  Nach  mehreren  Vorarbeiten  zur  Begründung  einer  richti- 
gen Ansicht  vom  Kreislauf  des  Blutes,  welche  von  Realdus  Colum- 
bus  (Prosector  und  Nachfolger  des  Vesal),  Fabricius  ab  Aquapen- 
dente  (welcher  zuerst  bemerkte,  dass  die  Klappen  der  Venen  der 
centrifugalen  Bewegung  des  Blutes  im  Wege  stehen),  Cacsalpinus, 
und  Michael  Servetus  (Mönch  des  Servitenordens,  1553  auf  Calvin’s 
Anstiften  zu  Genf  als  Ketzer  verbrannt)  vorgenommen  wurden,  gelang 
es  dem  Engländer  William  Harvcy  (1578  zu  Folkston  geboren,  starb 
1657),  der  während  seines  Aufenthaltes  in  Italien,  wo  er  zu  Padua  pro- 
movirte,  von  diesen  Vorarbeiten  Kenntniss  erhielt,  die  neue  Lehre  der 
Circulation  des  Blutes  mit  wissenschaftlicher  Schärfe  zu  begründen.  Er 
wurde  dafür  von  seinen  Zeitgenossen  so  sehr  angefeindet  ( mnlo  cum 
Galeno  errare,  quam  Harreji  veritatem  awplecti),  dass  sein  Ruf  als 
Arzt,  wie  er  sich  selbst  in  einem  Briefe  an  einen  seiner  Freunde  be- 
schwert, und  sein  Ansehen  in  seiner  amtlichen  Stellung  zu  sinken  be- 
gannen. Wenn  ein  voller  Wagen  kommt,  sagt  Lichten b erg,  bekom- 
men viele  Karrenschieber  zu  thun!  llarvey  hatte  es  nun  zwar  mit 
vielen  Karrenschiebern  zu  thun,  allein  zuletzt  genoss  er  dennoch  die 
wohlverdiente  Genugthuung,  seine  Entdeckungen  triumphiren,  und  seine 
Widersacher  verstummen  zu  sehen.  Ich  finde  in  dem  interessanten 
Werkehen  von  R.  Knox,  Great  Artists,  and  great  Anatnmists , London, 
1852,  eine  geschichtlich  interessante  Notiz,  pag.  160,  161,  überein  Buch 
von  Handzeichnuugen  Leonardo  da  Vinei’s,  welches  in  der  Privatbiblio- 
thek der  Königin  Victoria  von  Eugland  aufbev.anrt  wird.  Unter  Anderm 
enthält  diese  Sammlung  eine  Zeichnung  über  die  verschiedenen  Stellun- 
gen der  Valvulae  semilunares  (deren  Noduti  Arantii  ganz  genau  darge- 
stellt sind),  welche  nur  unter  einer  richtigen  Vorstellung  vom  Kreisläufe 
entworfen  werden  konnte.  Da  der  grosse  Maler  lange  vor  Fabricius  und 
llarvey  lebte,  glaubte  Knox,  dass  diese  Angabe,  der  Prioritätsfrage  we- 
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gen,  nicht  unwichtig  sei.  — Fast  gleichzeitig  mit  Harvey  entdeckte  1 622 
Kaspar  Aselli,  Prof,  zu  Pavia,  an  einem  Hunde  die  Chylusgefässe 
des  Gekröses.  Nach  den  damals  herrschenden  Ansichten  Uber  die  blut- 
bereitende Thiitigkeit  der  Leber,  liess  Aselli  seine  J'asa  lartea  zur  Leber 
gehen.  Erst  sechs  Jahre  später  wurden  die  Chylusgefässe  auch  im 
menschlichen  Gekröse  von  La  Peiresc,  Senator  in  Ais,  welcher  durch 
Gassendi  von  Aselli’s  Entdeckung  Kenntniss  erhielt,  gesehen.  Jean 
Pecquet  entdeckte  1647  den  Ductus  thoracicus  in  den  Haussieren,  und 
van  Home  im  Menschen,  1652.  Olaus  Rudheck,  Prof,  zu  llpsala, 
und  Thomas  Bartholin,  der  grösste  Polyhistor  seines  Zeitalters,  und 
Verfasser  der  noch  immer  geachteten  Anatomia  reformata,  beschäftigten 
sich  mit  der  Untersuchung  der  Lymphgefässe  überhaupt,  deren  Ursprung 
die  Anatomen  jener  Zeit  in  nicht  geringere  Streitigkeiten  verwickelte, 
als  es  derselben  Frage  wegen  heut  zu  Tage  der  Fall  ist.  Lancisi, 
Glisson,  Willis,  Wirsung,  Winslow,  der  geniale,  leider  seiner 
Wissenschaft  und  selbst  seinem  Glauben  abtrünnig  gewordene  Nil  Sten- 
son  (gewöhnlich  als  Nicolaus  Steno  bekannt),  Valsalva,  Santorini, 
Kegnier  de  Graaf,  und  der  ehrwürdige  Veteran  der  deutschen  Chi- 
rurgie Laurentius  Heister  (1683  — 1758)  sind  würdige  Repräsentan- 
ten dieser  Periode.  Leider  stand  auch  sie  noch  aller  Orten  unter  dem 
Druck  des  allgemeinen  Vorurtheiles  gegen  die  Anatomie  und  des  Lei- 
chenmangels, indem  nur  justificirte  Verbrecher  unserer  Wissenschaft 
überlassen  wurden.  Petrus  Paaw  rühmte  sich:  sese  Lina  aut  terna 
cadarera  quotunnis  seeuisse  ( Primitiae  anal.  Luijd.  1615).  Der  Schrecken, 
in  welchem  des  Anatomen  zu  Jena  Rolfink’s  Name  bei  dem  Volke 
stand,  veranlasste  manchen  armen  Sünder  zur  Bitte,  nach  dem  Rich- 
ten nicht  gerolfinkt  zu  werden,  und  dem  Professor  Albrecht, 
der  in  Göttingen,  in  einem  finsteren  Keller  des  Fcstungstkumies  neben 
dem  Groner  Thorc,  seine  Zergliederungen  hielt,  wurde  von  den  Ein- 
wohnern der  »Stadt  Wasser  und  Holz  verweigert!  Nur  in  Frankreich 
wusste  mau  die  Anatomie  ihrer  unwürdigen  Fesseln  zu  entledigen. 
Duverney  (Jean-Guichard)  erwarb  sich  durch  seine  Gelehrsamkeit, 
seine  geistreiche  Bchandlungsweisc  eines  so  abstossenden  Gegenstandes, 
wie  die  Anatomie  in  den  Augen  der  Welt  erscheint,  eine  so  hervor- 
ragende »Stellung,  «hiss  es  in  den  höchsten  »Ständen  der  Gesellschaft  (nous 
autres  gentilshommes)  Mode  wurde,  seine  Vorlesungen  zu  besuchen,  und 
dass  Bossuet,  der  Erzieher  des  Dauphins,  ihn  zum  Lehrer  des  königlichen 
Kronprinzen  in  der  Anatomie  bestimmte.  In  solcher  »Stellung  war  es 
ein  Leichtes,  Alles  auszufllbren,  was  der  Entwicklung  der  Anatomie  ge- 
deihlich werden  konnte.  Die  von  Duverney  eingenommene  Stelle  eines 
Hof-Anatomen  existirte  in  der  Revolutionszeit  noch.  Ihr  letzter  Besitzer 
war  der  würdige  und  gelehrte  Portal. 

Noch  hatte  man  nicht  mit  dem  Vergrösserungsglase  in  die  Tiefen 
der  Wissenschaft  geschaut.  Marccllo  Malpighi  (1628 — 1664)  war 
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der  Schöpfer  der  mikroskopischen  Anatomie.  Er  lehrte  zu  Bologna, 
Pisa,  Messina,  war  ein  Freund  des  grossen  Alph.  Borelli,  und  starb  als 
Leibarzt  Papst  Innoeenz  XII.  Er  bediente  sieh  zuerst  der  stark  con- 
vexen Glaslinsen,  um  auch  das  Gewebe  der  Organe  kennen  zu  lernen, 
und  behauptet  durch  die  seinen  Operibus  medicis  eingeschalteten  anato- 
mischen Tractate  auch  in  der  Gegenwart  den  Ruhm  einer  achtbaren 
Notabilität.  Laurenzio  Rellini  zu  Florenz,  Heinrich  Meibom  zu 
Lübeck,  J.  C.  Peyer  und  sein  Landsmann  Brunne r zu  Schaffhausen, 
Anton  Nuck  zu  Leyden,  Jean  Mery  zu  Paris,  Clopton  Hävers 
zu  London,  so  wie  die  Italiener  A.  Pacchioni  und  J.  Fantoni  sind 
die  durch  ihre  Leistungen  fast  gleich  hoch  gestellten  Zeitgenossen  Mal- 
pighi’s.  Die  beiden  Niederländer  Ant.  Leeuwenhoeck  (1632 — 1723), 
und  Job.  Swammerdam  (1627 — 1680),  machten  in  dem  Gebiete  der 
mikroskopischen  Anatomie  (besonders  ersterer)  folgenreiche  Entdeckun- 
gen, und  Fried r.  Kuysch  (1638 — 1731),  Prof,  der  Anatomie  und  Bo- 
tanik zu  Amsterdam,  brachte  die  von  Swammerdam  erfundene,  durch 
van  Horne  vervollkommnete  Methode,  die  feinen  Blutgefässe  mit  er- 
starrenden Massen  auszuftlllen , so  weit,  dass  seine  Injeetionen  weltbe- 
rühmt wurden,  und  Peter  der  Grosse  (der,  als  er  sich  zu  Shardam  auf- 
hielt, uin  Sehiffsbaukundc  zu  studiren,  ihn  öfters  besuchte)  seine  Prä- 
paratensammlung  um  36,000  Goldgulden  ankaufte.  Der  Geschmack  und 
die  Zierlichkeit,  mit  welchen  Ruysch’s  Präparate  verfertigt  und  auf- 
gestellt waren,  machte  sein  anatomisches  Museum  auch  bei  der  gaffen- 
den Menge  beliebt.  Man  kann  mit  Recht  sagen,  er  popularisirte  die 
Anatomie.  Leider  hielt  er  seine  Injectionsmasse,  und  die  von  ihm  als 
Liquor  balsamicu » oft  erwähnte  ConservirungsflUssigkeit  seiner  feuchten 
Präparate,  geheim.  Letztere  veränderte  die  Leichentheile  so  wenig, 
dass  sie  die  Frische  des  Lebens  beizubehalten  schienen,  und  sogar  die 
Sage  geht,  Peter  der  Grosse  habe  ein  von  Ruysch  injicirtes  Kind  fttr 
ein  schlafendes  gehalten  und  gekUsst.  Vor  Ruysch’s  Zeiten  kannte 
man  anatomische  Museen  nicht.  In  Leyden  habe  ich  noch  zwei  angeblich 
von  Ruysch  herstammende,  ganz  unbrauchbare  Präparate  angetroffen. 
Ebenso  in  Greifswalde  (einen  injicirten  Schenkel  und  eine  Planta  pedis 
eines  Kindes).  Sonst  ist  von  allen  den  Schätzen,  welche  Ruysch  mit 
Beihilfe  seiner  Tochter  in  seinem  langen  Leben  (er  wurde  03  Jahre  alt) 
verfertigte,  und  in  seinem  Thesaurus  anatomicus  abbilden  Hess,  nichts 
mehr  vorhanden!  Er  verkaufte  noch  eine  zweite  anatomische  Sammlung 
an  König  Stanislaus  von  Polen,  welcher  sic  der  Universität  Wittenberg 
schenkte.  Auch  sie  ist  verschollen.  Ein  ähnliches  Schicksal  erlebte  die 
von  A.  Vater  errichtete,  und  von  ihm  beschriebene  Sammlung  {Museum 
anal,  proprium.  Heimst.  1750).  Sie  wurde  von  einem  Apotheker,  der 
Gläser  wegen,  um  einen  Spottpreis  gekauft.  Meine  Privatsammlung 
von  5000  Injectionspräparaten  vernichtete  das  Jahr  1848.  Sic  transil 
qloria  mundil 
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Die  Anatomie  hatte  sieh  nun  als  Wissenschaft  geltend  gemacht, 
man  gab  die  nutzlose  Polemik  auf,  die  häutig  den  Hauptinhalt  der  ana- 
tomischen Schriften  bildete,  und  wendete  sich  dem  Reellen  zu.  Phy- 
siologie und  Medicin  erfuhren  eine  einflussreiche  Rückwirkung;  erstere 
wurde  durch  Albert  Haller,  den  grössten  Gelehrten  seines  Zeitalters 
(1708 — 1777),  zu  einer  mit  der  Anatomie  identificirten  Wissenschaft  er- 
hoben, und  ftir  letztere  durch  Job.  Bapt.  Morgagni  (1682 — 1771). 
und  den  grössten  Lehrer  der  Leydener  Hochschule,  Bernhard  Sieg- 
fried Al  bin,  der  erste  Versuch  gemacht.  Morgagni ’s  Atfvrrsaria 
anatnmica  können  noch  immer  als  Muster  von  Genauigkeit  dienen,  und 
sein  unsterbliches  Werk,  de  sedibus  et  rousis  morbonim , war  die  erste 
Vorarbeit  für  die  pathologisch-anatomische  Richtung  der  Mediein.  Unter 
dem  bescheidenen  Titel:  Klementn  physiologiae  speicherte  Haller,  Al- 
bin’s  Schüler,  uieht  uur  die  grossen  Vorräthe  alles  dessen,  was  man  vor 
ihm  wusste,  auf,  sondern  vermehrte  sie  durch  die  Früchte  seines  uner- 
müdlichen Eifers  am  Hecirtisehe.  Mit  Recht  ruft  Cru  veil  hier  Uber 
diesem  Buche  ohne  Gleichen  aus:  Cnmhieti  de  decourertes  modernes  con- 
tenues  dtms  ee  bet  ouvrage!  Die  Entwicklungsgeschichte  wurde  von  ihm 
zuerst  bearbeitet,  und  den  classischcn  Untersuchungen  von  Kasp. 
Fried r.  Wolff  (1733 — 1794)  der  Weg  gebahnt.  Die  vergleichende 
Anatomie  beschäftigte  die  geistvollsten  Männer.  Jean  Marie  d’Auben- 
ton  (1716 — 1799),  Felix  Vicq  d’Azyr,  die  Gebrüder  John  und 
William  Hunter,  der  Niederländer  Peter  Camper  (1722 — 1789) 
glänzen  als  Sterne  erster  Grösse  im  Buche  der  Geschichte.  Die  be- 
schreibende Anatomie  wurde  durch  die  Genauigkeit  der  Deutschen  am 
meisten  gefördert,  denen  diese  Wissenschaft  ihre  schönsten  und  wich- 
tigsten Entdeckungen  verdankt.  Die  Gelehrtenfamilie  der  Meckel’s, 
so  wie  die  deutschen  Professoren:  W e i t b r e e h t,  Zinn,  WriBberg, 
Walter,  Reil,  Rosenmüller,  Sömmerring,  Hildebrandt,  und 
so  viele  meiner  gegenwärtigen  Zeitgenossen,  stellt  die  Wissenschaft  auf 
die  höchste  Höhe  der  Anerkennung.  Die  praktische  Richtung  der  Ana- 
tomie, ihre  Anwendung  auf  Natur-  und  Ileihrissensehaft,  wurde  durch 
die  Engländer  Baillie,  Everard  Home,  Abernethy,  John  und 
Charles  Bell,  A.  Cooper,  und  den  Niederländer  Sandifort,  vor- 
züglich verfolgt.  Die  chirurgische  Anatomie  war  in  Frankreich  schon 
weit  gediehen,  bevor  man  ihren  Namen  in  Deutschland  kannte.  Palfin, 
Portal,  Lieutaud,  Desault,  Boycr,  J.  Cloquet,  Velpeau, 
Blandin,  Malgaigne,  Pötrequin  und  Riebet  sind  ihre  geistrei- 
chen Repräsentanten.  In  England  wurde  die  Anatomie  von  ihrer  prak- 
tischen Anwendung  gar  nie  getrennt,  während  in  Deutschland  Hessel- 
bach, in  Italien  Scarpa,  die  Einzigen  waren,  welche  sich  der  chirur- 
gischen Anatomie  mit  Erfolg  annahmen.  Bichat(geb.  1771,  gest.  1802) 
schuf  die  allgemeine  Anatomie.  Ich  möchte  ihn  den  Philosophen  der 
Anatomie  nennen.  Durch  keine  Detailentdeekung  berühmt,  zerlegte  er 
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«len  menschlichen  Leib  nicht  in  Organe,  sondern  in  Gewebe,  welche  er 
in  dreifacher  Kichtung,  anatomisch,  physiologisch  und  pathologisch  mit 
der  dem  tranzösiseheu  Geiste  eigenen  lichtvollen,  praktischen  und  ein- 
nehmenden Gewandtheit  würdigte.  Ein  allzufrüher,  durch  seine  anstren- 
genden Arbeiten  herbeigeführtcr  Tod  entriss  ihn  der  Wissenschaft,  der 
er  Geist  und  Leben  zu  geben  verstand.  Was  hätte  ein  Mann  noch  lei- 
sten können,  von  welchem  Corvisart  an  Bonaparte,  damals  ersten  Consul 
der  französischen  Republik,  schrieb : Bichat  vient  de  mourir  sur  an  rhamp 
de  bataille,  qni  campte  plus  tf  tine  victime ; personne  en  si  peu  de  temps 
na  fait  tant  de  choses  et  si  bien.  Die  Gewebslehre  erhielt  durch 
Schw  ann’s  Entdeckung  der  thierischen  Zelle  (1830)  ein  oberstes  Prin- 
cip,  welches  ein  neues  Licht  in  die  Eutstehungsweisc  thicrisehcr  Gebilde 
warf.  Die  Gewebslehre  zählt  gegenwärtig  auf  deutschem  Boden  ihre 
grössten  Männer.  Die  Namen  Ilenle,  Purkinje,  E.  H.  Weber, 
K.  Wagner,  Valentin,  J.  Müller,  Kölliker,  u.  v.  a.  sind  durch 
ihre  Leistungen  verewigt,  und  die  histologischen  Forschungen  haben  in 
der  so  rührigen  Jetztzeit  eine  solche  Ausdehnung  gewonnen,  dass  ihre 
Ergebnisse  nicht  mehr  als  ein  Ergänzungsbcstandthcil  der  beschreiben- 
den Anatomie  betrachtet  werden,  sondern  den  Gegenstand  besonderer 
Vorlesungen  und  eines  besonderen  praktischen  Unterrichts  bilden.  — 
Die  vergleichende  Anatomie  erhob  sieh  zum  Licblingsstudium  aller  Ana- 
tomen von  Verstand,  und  zählt  bei  allen  gebildeten  Nationen  zahlreiche 
Freunde  und  Vertreter.  Durch  Cuvier’s  Riesengeist  entstand  die 
Paläontologie.  Der  Gang  der  vergleichenden  Anatomie  war  vorwiegend 
der  Beschreibung  der  thierischen  Organisation  zugewendet.  Wie  licht- 
voll die  Reflexion  Uber  den  Fortschritt  vom  Einfachen  zum  Zusammen- 
gesetzten auch  für  die  menschliche  Anatomie  werdet!  kann,  haben  die 
physiologischen  Ansichten  Vieq  d’Azyr’s  (Memoiren  der  Pariser  Aka- 
demie, 1774),  R.  Owen'«  (Oh  t/ie  Archetyp  and  Homologies  of  the 
Vertebrale  Seeleton,  1848),  ganz  vorzüglich  aber  Joh.  Mllller’s  (Ana- 
tomie der  Myxinoiden,  1835)  bewiesen,  und  es  wäre  zu  wünschen,  dass 
die  hier  eingesehlagene  Tendenz  den  anatomischen  Forschungen  über- 
haupt zu  Grunde  gelegt  würde.  — Die  Entwicklungsgeschichte  ist  der 
verdienteste  Ruhm  deutscher  Naturforschuug.  P a n d e r und  D ö 1 1 i n g e r 
haben  die  von  llaller  und  Wolff  betretene  Bahn  geebnet,  Bafc'r, 
Bischof f,  Reichert,  Kathke,  sind  bis  an  die  entferntesten  und  un- 
bekanntesten Punkte  derselben  vorgedrungen,  und  wir  Deutsche  können 
mit  Stolz  sagen,  dass  Alles,  was  in  diesem  Fache  Grosses  geschah,  von 
unserem  gemeinsamen  Vaterlande  ausgegangen  ist.  Dasselbe  gilt  von 
der  Histologie  und  mikroskopischen  Anatomie.  Deutschlands  kleinste 
Universitäten  haben  in  diesen  Gebieten  sehr  Verdienstliches,  einzelne 
Grosses  geleistet,  und  die  durch  Purkinje  ins  Leben  gerufenen  phy- 
siologischen Institute  arbeiten  gegenwärtig  noch  bei  Weitem  mehr  ftlr 
die  Anatomie,  als  für  die  Physiologie. 
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Man  hat  nicht  mit  Unrecht  der  deutschen  Anatomie  ihr  Prunken 
mit  Literatur  vorgeworfen.  Namentlich  ist  sie  in  einem  Lehrbuche  nicht 
recht  an  ihrem  Platz.  Um  diesem  Tadel  nicht  zu  unterliegen , und  zu- 
gleich dem  Bedürfnisse  des  Anfängers  zu  entsprechen,  dessen  Literatur- 
Kenntniss  sich  leider  so  oft  nur  auf  das  Handbuch  erstreckt,  welches 
er  sieh  ansclmffte,  soll  hier  nur  ein  Verzeichniss  von  Büchern  angeführt 
werden,  welches  Jeden,  der  nähere  Bekanntschaft  mit  den  einzelnen 
Zweigen  unserer  Wissenschaft  machen  wollte,  mit  den  besten  und  wich- 
tigsten Quellen  derselben  bekannt  macht. 

a)  Geschichte  der  Anatomie. 

Andr.  Oltomar  Goelicke,  hisloria  anal,  nova  etc.  llalac,  1713.  8.  — 

Göttlich  Stollen,  Einleitung  zur  Historie  der  medicinischen  Gelahrtbeil.  Jena 
1731.  4.  Die  Geschichte  der  Anatomie  und  Physiologie,  von  pag.  385  — 513, 

enthüll  interessante  Notizen  Uber  das  beben  und  Wirken  der  berühmtesten  Ana- 
tomen bis  auf  Herrn.  Friedr.  Teichmeyer.  — Anton  Portal,  hisloire  de  l'analomie 
et  de  la  Chirurgie.  6 Vol.  Paris,  1770  — 1773.  8.  Durchaus  biographisch 

bearbeitet.  — Alb.  Ualler,  bibliotheca  anal.  2 Vol.  Tigur.,  1774 — 1777.  4. 
Reicht  bis  1776,  und  enthalt  die  genauesten  Angaben  über  die  gesammlc  analo- 
lomische  Bibliographie.  — Thom.  I.auth,  hisloire  de  l’anatomie.  Toni.  I.  et  II. 
Strassbourg,  1815  und  1816.  4.  Bei  der  umfassenden  Anlage  des  Ganzen  ist 

sehr  zu  bedauern,  dass  der  zweite  Theil  den  Entwicklungsgang  der  neueren 
Anatomie  nur  in  Kürze  behandelt.  — Kurt  Sprengel,  Versuch  einer  pragmati- 
schen Geschichte  der  Arzneikunde.  5 Bde.  Halle , 1821  — 1828.  8.  — Jos. 
Hyrtl,  anliquitales  anatomicae  rariores  etc.  Vindob.,  1835.  4.  cum  tabb.  Ent- 
hält blos  Nachrichten  Über  den  Ursprung  der  Anatomie.  — A.  Burggraeve,  Fre- 
ds de  l'histoire  de  l'analomie.  Gand,  1840.  8. 

b)  Handbücher  über  descriptive  Anatomie. 

Mit  l'ebergchung  aller  älteren,  welche  in  der  alphabetisch  geordneten,  und 
mit  einem  zum  leichten  Aulsuchen  dienenden,  vollständigen  Materienregister  ver- 
sehenen Bibliotheca  medico-chirurgica  und  anutomico-physiologica  von  H . Engel- 
mann, Leipzig,  1 848.  8.  nachgesehen  werden  können , führe  ich  von  neueren 

nur  jene  an,  welche  durch  Originalität  und  Genauigkeit  Uber  dem  Wüste  der 
Compilationen  und  Buchhändlerspcculationen  stehen. 

J.  F.  Meckel,  Handbuch  der  menschlichen  Anatomie.  Halle  und  Berlin,  1815 
— 1820.  4 Bände.  8.  Durch  seine  vergleichend  anatomischen  Angaben  über 

Varietäten , und  genaue  Daten  über  die  Entwicklung  der  Knochen  ausgezeichnet. 
— F.  Hildebrandt,  Lehrbuch  der  Anatomie  des  Menschen,  umgearbeitet  und  ver- 
mehrt von  E.  //.  Weber.  Braunschweig,  1830 — 1832.  4 Bände.  8.  Zum 

Nachsehen  älterer  Literatur  noch  immer  zu  brauchen.  — E.  A.  I.auth,  Handbuch 
der  praktischen  Anatomie.  Stuttgart,  1835 — 1836.  2 Bände.  Durch  die  An- 

gabe von  Zergliederungsmelhodcn  und  technischen  Regeln  jedem  Anatomen  werth- 
voll.  — J.  Cnveilhier,  traitü  d'analomie  descriptive.  Paris.  3.  Aull,  in  4 Bän- 
den, 1851  — 1852.  Durch  Correclheit  (bis  auf  die  Angabe  der  Strucluren)  vor 
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den  (ihrigen  französischen  Manuels  ausgezeichnet.  — S.  Th.  Sömmerring , vom 
Baue  des  menschlichen  Körpers.  Neue  Originalausgabe  in  9 Banden,  durch  einen 
Verein  der  geaehtetsten  Anatomen  Deutschlands  besorgt.  Die  einzelnen  Tlieile 
werden  bei  der  Special-Literatur  erwähnt.  — U.  J.  Weber,  vollständiges  Hand- 
buch der  Anatomie.  Leipzig,  IS45.  3 Baude.  8.  Sehr  umständliche  Beschrei- 
bungen mit  PrUparatiunsmcthnde,  ohne  Literatur,  mit  vielen  eigenen  Beobachtun- 
gen, von  denen  die  meisten  richtig  sind.  — F.  Th.  Krause,  Handbuch  der 
menschlichen  Anatomie.  Hannover,  1841  — 1844.  8.  Unverdienter  Weise  aus- 

ser Gebrauch  gekommen.  — F.  Arnold,  Handbuch  der  Anatomie  des  Menschen, 
mit  besonderer  Rücksicht  auf  Physiologie  und  praktische  Medicin.  Freiburg. 
Begonnen  1843,  vollendet  1851.  8.  Mit  synoptischen  und  mikroskopischen  Ab- 

bildungen ; letztere  zum  Theil  aus  subjecliven  Anschauungsweisen  hervorgegangen. 

— L.  Hollslein,  Lehrbuch  der  Anatomie  des  Menschen.  Mit  200  Holzschnitten. 
3.  Aull.  Dieses  aus  einer  Bearbeitung  von  E.  Wilson's  anatomischem  Vadcme- 
cum  entstandene  Buch  erfreut  sich  unter  den  Sludirenden  einer  grossen  Beliebtheit. 

— Gehaltvoll  ist:  //.  Meyer' s Lehrbuch  der  physiologischen  Anatomie.  Leipzig, 
1856,  mit  Holzschnitten.  — G.  V.  Ellis,  and  W.  Sharpey,  Elements  of  Anatomy, 
3 Vol.  London,  1856.  Als  sechste  Auflage  von  J.  Quains  anal.  Handbuch, 
welches  mit  Wilson's  Vademecum  (7.  Aull.  1857)  das  gesuchteste  Lehrbuch  der 
Anatomie  in  England  ist.  — C.  Sappey,  traite  d'anat.  descriptive.  3 Vol.  Paris, 
1853 — 1856.  Mit  sehr  schönen  Abbildungen.  — Sehr  behebt  in  Frankreich  ist 
Jamin's  nouveau  trailtS  d'anatomie  descriptive.  Paris,  1853.  In  histologischer 
Hinsiebt  bei  weitem  besser  als  in  descriptiver.  — Henle’s  Handbuch  der  syste- 
matischen Anatomie  des  Menschen  (l  — 3 Lief,  bereits  erschienen)  macht  alle  vor- 
hergehenden entbehrlich.  So  denkt  und  schreibt  in  der  Anatomie  nur  die  höchste 
Meisterschaft. 


c)  Praktische  Anatomie,  oder  Zergliederungskunst. 

J.  Shatc , Manuel  for  the  Student  of  Anatomy  etc.  London,  1821.  8. 

Deutsch,  Weimar,  1823.  8.  Beschreibend  mit  Prüparalionsmelhode  und  chirur- 

gischen Anwendungen.  — M.  J.  Weber,  Elemente  der  allgemeinen  und  speciel- 
len  Anatomie  mit  der  Zergliederungskunst.  Bonn,  1826 — 1832.  8.  — A.  C. 

Bock,  der  Prosector.  Leipzig,  1829.  8.  — E.  A.  Laulh , nouveau  manuel  de 

lanatomiste.  Paris  et  Strassbourg,  183G.  8.  Deutsch,  Stuttgart,  1836.  2 

Bande.  8.  — L'ebcr  gewöhnliche  Seeirsals-Praxis  handelt:  H.  Meyer,  Anleitung 
zu  den  Präparirdbungen.  Leipzig,  18+8.  — L.  W.  Bisrhoff  giebl  in  seiner  kur- 
zen Anleitung  zum  Seciren,  München,  1856,  sehr  beachtenswertbe  allgemeine 
Verhaltungsregeln,  und  G.  Valentin  hat  cs  nicht  unter  seiner  Würde  gehalten, 
Uber  die  „kunstgerechteste  Entfernung  der  Eingeweide  des  tu.  K.  Frankl.,  1857“ 
praktische  Anweisungen  aufzustellen.  — Sehr  brauchbar  ist  die  4.  Auflage  von 
Einer  Ellis,  Deiuonstrations  of  Anatomy,  London,  1856.  Eine  vollständige  Dar- 
stellung aller  Zweige  der  anatomischen  Technik  fehlt  noch,  denn  das  von  Strauss- 
Oürkheim  herausgegebene , französische  Handbuch  der  praktischen  Zergliederung 
aller  Tlucrklassen  (Traite  pratique  et  thf-orique  d'anatomie  comparalive.  Paris, 
IS42.  2 vol.)  ist  für  den  grossen  Plan  des  Autors  viel  zu  compcndiös. 

d)  Anatomische  Wörterbücher,  Synonymik  und  Xomenciatur. 

H.  Th.  Schreger,  Synonymik  der  anat.  Literatur.  Fürth,  1803.  8.  — 

J.  Barclay,  New  Analomical  Nomenclalure  etc.  Edinburgh,  1803.  8.  — J.  F. 

Pierer  und  L.  Choulanl,  medicinisches  Realwörterbuch.  Leipzig,  1816 — 1829. 
8 Bände.  Nebst  Beschreibungen , auch  Geschichte  und  Synonymik.  — Eneyclo- 
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päriisches  Würlerbuch  der  mcil.  Wissenschaften.  Berlin,  1 828  IT.  — Cyclopaedia 
of  Anatoiny  and  Physiology.  Ed.  by  R.  Todd.  London.  Die  vergleichend  ana- 
lomisehen  Artikel  von  R.  Owen  besonders  ausgezeichnet.  Im  Physiologischen 
wird  sie  weit  überlroflen  durch:  R.  Wagners  Handwörterbuch  der  Physiologie. 
Braunschweig.  4 Bände.  1842 — 1853. 

e)  Kupferwerke  über  die  gesummte  Anatomie  des  Menschen. 

Eigenes  Arbeiten  au  der  Leiche  macht  alle  Tafeln  und  Holzschnitte  Über- 
flüssig. Sie  sind  immer  mehr  von  artistischem  als  wissenschaftlichem  Werth. 
Nebst  den  älteren  von  Catdani , Loder,  A.  Mager,  dem  Pracht  werke  von  Mas- 
cagni  (Anatomia  universa  XLIV  tabulis  repracsentala.  Pisa,  1823.  fnl.)  und  den 
neueren  ausländischen  von  Lizars  (London),  J.  (fuain  und  Er.  Wilson  iLoudon), 
Bourgery  und  Jacob  (Paris),  Ilonamy  und  Beau  (Paris),  erwähne  ich  noch: 
J.  M.  Langenbeck,  icones  anatomicae.  Güttingen,  1826 — 1838.  Desselben  Ver- 
fassers Handbuch  der  Anatomie  bezieht  sich  auf  dieses  Kupferwerk.  — M.  J. 
Weber,  anat.  Atlas.  Düsseldorf.  2.  Auflage.  — F.  Arnold,  tahulae  anatomicae. 
Turici,  1838 — 1843.  Jedem  Anatomen  unentbehrlich,  und  dem  gegenwärtigen 
Standpunkte  der  descriptiven  Anatomie  vollkommeii  entsprechend.  — R.  Frort  ep. 
alias  analomieus  partium  corporis  hum.  per  strata  dispnsilarum.  Weimar,  3.  Aull. 

1 856 , fol.  ist  in  anatomischer  und  artistischer  Hinsicht  wahrhaft  ausgezeichnet. 
Weibliche  Genitalien  fehlen.  — Durch  Billigkeit  und  Cnrrectheit  empfiehlt  sieh 
für  Sludirendc  £.  Rocks  Handatlas  der  Anatomie  des  Menschen,  4.  Aull.,  und 
die  durch  F.  W.  Assmann  besorgte  deuLsche  Ausgabe  von  -V.  Masse 's  Handatlas, 
Leipzig,  1854.  — A.  Ecker s prachtvolle  Icones  physiologicae,  von  welchen  bis 
jetzt  3 Lieferungen  erschienen , enthalten  bildliche  Darstellungen  der  wichtigsten 
und  neuesten  Forschungen  über  Organcnslruclur  in  artistisch  vollendetster  Weise. 

f)  Allgemeine  Anatomie  und  Gewebslehre. 

Th.  Schwann,  mikroskopische  Untersuchungen  über  die  Uebereinstimniung 
in  der  Struclur  der  Pflanzen  und  Tliiere.  Berlin,  1839.  8.  Mit  diesem  Fun- 

damcntalwcrkc  beginnt  die  neue  Gestaltung  der  Histologie.  — Bruns,  Lehrbuch 
der  allgemeinen  Anatomie  des  Menschen.  Braunschweig,  1841.  8.  — J.  Hente, 
allgemeine  Anatomie.  Leipzig,  1841.  8.  Trotz  seines  Alters  noch  immer  eines 

der  wichtigsten  und  umfassendsten  Handbücher  der  allgemeinen  Anatomie,  mit 
meisterhaften  Abbildungen.  — R.  B.  Todd  und  H’.  Botrman,  the  Physiological 
Anatoiny  and  Physiology  ol  Man.  London,  2.  edil.  Genau  und  kurz.  — G.  Valentin, 
Gewebe  des  menschlichen  und  thierischen  Kitrpers,  in  R.  Wagners  Handwörter- 
buch der  Physiologie.  — A.  II.  Hassal,  the  Microsropical  Anatoiny  of  the  human 
body  in  liealth  and  disease.  London,  1846  — 1849.  Eine  deutsche  lleberselzung 
von  k'ohlschütler  erscheint  lieferungsweise  in  Leipzig.  11.  und  12.  Lieferung 
bereits  ausgegeben.  — J.  Gerlach,  Handbuch  der  allgemeinen  und  speciellcn 
Gewcblehre.  Zweite,  völlig  umgearhcilete  Auflage.  Mainz,  1853.  Ein  durch 
Bündigkeit  und  auf  eigene  Untersuchungen  basirlc  Darstellung  besonders  empfch- 
lensworthcs  Handbuch,  mit  guten  Holzschnitten.  — A.  KiiUiker , mikroskopische 
Anatomie  oder  Gewcblehre  des  Menschen,  2 Bdc.,  Leipzig,  1850  — 1854,  und 
desselben  Autors:  Handbuch  der  Gewcblehre  des  Menschen.  Leipzig,  1852. 

Beide  mit  ausgezeichnet  schünen  Holzschnitten.  — Ein  kühnes  Unternehmen,  dem 
nur  des  Verfassers  Flciss  und  Delailkcnntniss  der  vergl.  Anatomie  gewachsen  war, 
ist  Fr.  Leydigs  Lehrbuch  der  Histologie  des  Menschen  und  der  Thicre,  mit  Holz- 
schnitten. Frankfurt  a/M.,  1857. 
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g)  Ucher  den  Gebrauch  des  Mikroskops. 

Wenn  auch  Uebung  filr  den  besten  Lehrer  gilt , so  ist  doch  der  Nutzen 
guter  Anleitungen  nicht  zu  verkennen.  Solche  findet  man  in:  J.  Vogel,  Anlei- 
tung zum  Geh  rauche  des  Mikroskops  etc.  Leipzig,  1841.  8.  — Prichard,  Mi- 

croscopir  Illustration« , with  researches  conrcrning  the  niethods  of  constructing 
microscopes  and  using  theiu,  3.  edil.  London,  1845.  — Purkinjes  Artikel 
„Mikroskop"  iu  Wagners  llaudvviirterhuch  der  Physiologie , mit  Anhangsbemer- 
kungen  des  Herausgebers.  — J Quekell , praktisches  Handbuch  der  Mikroskopie. 
Aus  dem  Engl.  Weimar,  1S50.  Vom  englischen  Original  ist  bereits  eine  3. 
Auflage  erschienen.  Enthüll  gute  Instruction  zur  Verfertigung  und  Aufbewahrung 
mikroskopischer  Präparate.  — Hartings  classisches  Werk:  Hel  Microscop , des- 
zelfs  gebruik , geschieden»  en  teegenwoordige  toesland,  Utrecht,  1848—1850, 
3 Theile,  verdiente  eine  deutsche  Ueberselzung.  — A.  Hannover,  das  Microscop, 
seine  Constrnction , und  sein  Gebrauch,  mit  Holzschnitten.  Leipzig,  1853.  — 
H.  Welcher,  Aber  Aufbewahrung  microscop.  Objecte,  nebst  Miltheilungen  filier 
die  Mieroscope.  Giessen,  1856. 

h)  Pathologische  Anatomie. 

Hie  Specialwerke  und  Compendien  von  Andral,  Cmveilhier , Hasse,  Gluge 
Inut  Alias i,  Vogel,  Hock  (3.  Aull.),  Engel,  Wislocki  und  Förster  (4.  Aull.)  und 
das  Handbuch  der  pathol.  Anatomie  von  Prof.  Itokilansky  in  Wien,'  3. 
Aull. , reprüsentiren  diese  Wissenschaft  in  ihrer  praktischen  Richtung.  — Filr 
pathol.  Histologie  hat  C.  Wedl  die  Bahn  erillTnct,  in  seinen  GrundzUgen  der  patli. 
Histologie.  Wien,  1854,  mit  Holzschnitten.  Hie  älteren  Handbücher  von  Voig- 
tei, F.  Meckel,  H'.  Otto,  Lobstein  beschäftigen  sich  nur  mit  dem  pathologischen 
Befunde,  ohne  dessen  Beziehungen  zu  seiner  graduellen  Entwicklung,  und  sind 
deshalb  dem  ärztlichen  Bedürfnisse  weit  weniger  zusagend,  obwohl  ihre  Angaben 
über  Missbildungen  und  Varietäten  (besonders  F.  Meckel)  dem  Anatomen  immer 
werthvoll  bleiben. 


i )  Entwicklungsgeschichte. 

Das  Studium  dieses  so  interessanten  Faches  der  Anatomie  hat  leider  in 
neuester  Zeit  durch  den  Verfall  der  morphologischen  Richtung  der  Physiologie 
bedeutend  ahgenommen.  Die  wichtigsten  allgemeinen  Arbeiten , durch  welche 
man  mit  der  übrigen,  so  ungemein  reichen  Literatur  dieses  Faches,  bekannt  wird, 
sind:  F.  G.  Han:,  Grundriss  der  Zerglicderuugskunde  des  neugebornen  Kindes 

etc.  Mit  Anmerkungen  von  Sömmerring.  2 Bände.  Frankfurt,  1792  — 1793. 
8.  (veraltet).  — A.  Ilathke , Abhandlungen  zur  Bildungs-  und  Entwicklungsge- 
schichte des  Menschen  und  der  Thiere.  Mit  14  Kupfer!.  Leipzig,  1832  u.  1833. 
4.  — G.  Valentin,  Handbuch  der  Entwicklungsgeschichte  des  Menschen  mit  ver- 
gleichender Rücksicht  der  Entwicklung  der  Säugclhiere  und  Vogel.  Berlin,  1835. 

— K.  II.  Reichert,  das  Enlwiekluugsleben  im  Wirbcllhierreiche.  Berlin,  1840. 

— Th.  /,.  W.  Bischo/f,  Entwicklungsgeschichte  der  Säugclhiere  und  des  Men- 
schen. Leipzig,  1842.  — M.  P.  Erdl , die  Entwicklung  des  Menschen  und  des 
Hühnchens.  I.  Bd.  1.  Thl.  Entwicklung  der  Leibesform  des  Hühnchens.  Leipzig, 
1845.  4.  — 2.  Thl.  Leibesform  des  Menschen.  Das  Werk  blieb  leider  durch 
den  so  frühzeitigen,  allgemein  betrauerten  Tod  des  Verfassers  unvollendet.  — 
Die  in  den  citirten  Werken  zu  findenden  Dateu  betreffen  vorzugsweise  die  Ent- 
wicklungsgeschichte der  Thiere,  welche  ungleich  genauer  bekannt  ist,  als  jene 
des  Menschen.  Die  Leichtigkeit,  sich  thierische  Embryonen  in  allen  Entwicklungs- 
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phasen  r.ur  Untersuchung  zu  verschaffen,  was  bei  menschlichen  Eiern  nur  durch 
seltenen  Zufall  möglich  wird,  erklärt  es,  warum  die  menschliche  Evolutionslchrc 
über  die  ersten  Bildungsvorgängc  noch  sehr  unvollkommen  ist.  — Eine  vollstän- 
dige Angabe  der  Literatur  (liier  Entwicklungsgeschichte  findet  sich  in  Bischoffs 
„Entwicklungsgeschichte  mit  besonderer  Berücksichtigung  der  Missbildungen“  im 
Handwürtcrbuclic  der  Physiologie. 

k)  Bildungshemmungen. 

F.  L.  Fleischmann,  Bildungshemmungen  des  Menschen  und  der  Tliicre. 
Nürnberg,  1823.  — J.  Geoffroy  St.  Ililaire,  histoire  des  anomalics  de  l'organi- 
salion.  Tom.  I. — 111.  Paris,  1832 — 1836.  — ' Serres,  rechorchcs  d'analomie 
transcendenle  eie.  4.  Avec  alias  de  20  planches  in  fol.  Paris,  1832.  — L. 

Barkow . tnonslra  animaliuin  duplicia.  Lipsiae,  1829 — 1836.  2 Vol.  4.  — 

.(.  IF.  Otto,  monstrorum  sexcenlorum  descriplio  anat.  Cum  XXX  labb.  Vralis- 
laviac.  1841,  fol.  maj.  — II'.  Yrolik,  tabulac  ad  illustrandam  emhryogenesin 
hominis  etc.  Amsterdam  und  Leipzig.  Erscheinen  (teilweise.  Fase.  XIX.  u.  XX. 
bereits  1849  erschienen;  — seitdem  ist  Stillstand  eingetreten. 

I)  Chirurgische  Anatomie. 

Nebst  den  älteren  Schriften  von  Pal/in,  Portal,  Allan  Bums,  und  den  ab- 
sichtlich übergangenen  grossen  und  kostspieligen  englischen  Kupferwerken , ge- 
boren hierher:  Milne  Kdtcards , manuel  danatomie  chirurgicale.  Paris.,  1826. 
12.  Ein  kleines,  aber  sehr  nützliches  Couipemlium.  — B.  B.  Cooper,  Lcctures 
on  Analomy,  interspersed  wilh  practical  remarks.  London,  1835.  4 Vol.,  mehr 

anatomisch  belehrend  als  chirurgisch.  — E.  IFi/aon,  Practical  and  Surgical  Ana- 
tomy.  London,  2.  edit.  — M.  Yelpeau,  trait£  complet  danatomie  chirurgicale 
gdndrale  et  topographiipie.  3.  Mit.  2 Vol.  Avec  un  atlas.  Paris,  1837. 
Deutsch  in  3 Abtbeil.  Weimar,  1826  — 1837.  Die  Darstellungen  der  Fascicn 
sind  etwas  verworren , die  deutsche  L’ebersetzung  hin  und  wieder  uncorrcct.  — 
M.  Yelpeau,  Manuel  d'anat.  chirurgicale,  generale  et  lopographique.  Paris,  1837. 
Für  Anfänger  cinpfehlenswerlh.  — Ph.  Er.  Blandin,  traitd  d'anat.  lopographique. 
2.  Mit.  Bruiellos,  1837.  Avec  un  atlas  de  planches  in  fol.  — J.  F.  Malyaigne, 
traitd  d'anat.  chirurgicale  et  de  Chirurgie  eiplrimcnlalc.  2 Vol.  Paris,  1837. 
Eine  höchst  interessante  LeclUre,  wenn  auch  der  Verfasser  zuweilen  sich  in  allzu 
subtile  Discussioncn  einlässl,  Eine  deutsche  Uebersetzung  erschien  in  Prag  1S42. 
Eine  eben  erschienene  zweite  Aullage  des  französischen  Originals  ist  bedeutend 
vermehrt.  — J.  E.  Pelrequin,  traitd  d'anat.  mcdico-chirurgicalc.  2.  edit.  Paris, 
1857.  Enthält  wenig  Anatomie,  mehr  Operatives.  — F.  Jarjacay,  traiti  d'anat. 
chirurgicale.  Paris.  2 Vol.  1852 — 1854,  stellt  dem  Malgaigne'schen  Werke 
in  vieler  Hinsicht,  nur  nicht  an  Umfang,  nach.  — Meiner  Ansicht  nach  das  beste 
Werk,  welches  die  französische  Literatur  in  diesem  Fache  aufzuweisen  hat,  ist: 
Richet,  TraitiS  pralique  d'analomie  incd.  chir.  Paris,  1855 — 1857.  — Die  Ana- 
tomie chirurgicale  homalngraphiquc  von  Le  Gendre,  Paris,  1858,  fol.  giebt  An- 
sichten von  Durchschnitten  verschiedener  Gegenden  an  gefrorenen  Leichen.  Derlei 
Durchschnillsansicbtcn  sind  in  der  Thal  eine  Art  anatomischer  Kälhsel,  deren 
LOsung  selbst  den  kundigen  Fachmann  zuweilen  in  momentane  Verlegenheit  bringt. 
Ausser  den  Schriften  von  Seeger,  und  .V uhn,  wurde  in  neuerer  Zeit  die  deutsche 
Literatur  dieses  Faches  durch  folgende  Werke  bereichert:  IF.  Roser,  C.hirtirgisch- 
anatoniisches  Vaile  Hierum.  2.  Aull.  Stuttgart,  1851.  8.  Mit  Holzschnitten. 

Sehr  kurz  und  sehr  gut.  — G.  Ross,  Handbuch  der  chirurgischen  Anatomie. 
Leipzig,  1848.  8.  Ich  habe  diese  kurze  und  originelle  Schrift  mit  wahrem 

Vergnügen  gelesen.  — J.  Ilyrll,  Handbuch  der  topographischen  Anatomie  und 
ihrer  praktischen,  mcdiciiiisch-chirurgischcn  Anwendungen.  3.  Auflage,  2 Bände. 
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Wien,  1857.  Das  „Archiv  für  wissenschaftliche  Heilkunde.“  1848.  pag.  106. 
äusscrlc  sich  tlher  die  erste  Auflage  dieses  Werkes : „Die  vorliegende  Schrift  hat 

„in  uns  den  freudigen  Gedanken  angeregt,  dass  jetzt  die  deutsche  Schule,  wie 
„in  allen  anderen  Theilcn  der  Mcdicin , so  auch  in  der  angewandten  Anatomie, 
„die  anderen  überflügelt.  Wir  sehen  einen  Anatomen  ersten  Ranges  von  den 
„bisher  in  Deutschland  herrschenden  Systemen  der  abstracten  Anatomie  eine  Aus- 
nahme machen,  und  sich  jener  lebendigen  Betrachtung  der  anatomischen  Ver- 
hältnisse zuwenden,  welche  von  der  physiologischen  Heilkunde  gefordert  wird.“ 
— F.  Führer,  Handbuch  der  chirur.  Anal,  mit  Atlas.  Berlin,  1857.  Sehr  Wichtig, 
aber  mehr  praktisch  als  anatomisch  durchgeführt.  — Chirurgisch-anatomische 
Tafeln  von  Kuhn,  Uierkowsky , 11,  Froriep,  Pirogoff,  und  J.  Machte  (London, 
zweite  Auflage). 


m )  Morphologie  und  Tiucenstudium. 

J.  S.  Eltholl:,  anthropometria.  Francof.  ad  Viadr. , 1663.  8.  Ein  büchst 

unterhaltendes  Schriftrhen.  — Fr.  Illumenbach,  de  generis  liumani  varietale  na- 
tiva.  Gotlingae,  1795.  8.  Fundamental  werk  der  Racenkunde.  — P.  X.  Gerdy, 
analomie  des  formes  extdrieures  du  corps  liumain.  Paris,  1829.  8.  Für  Künstler 
und  Wundärzte  gleich  nützlich.  Deutsch,  Weimar,  1831.  — G.  Schadow,  Po- 
lyclet , oder  von  den  Massen  der  Menschen  nach  dem  Geschlechtc , Alter,  etc. 
Mit  vielen  Abbildungen  in  Fol.  max.,  Text  in  4.  Berlin,  1834.  Nur  für  Künstler 
geeignet.  — 1).  F.  Itroc,  essay  sur  les  races  humaines.  Paris,  1836.  — J.  C. 
Prichard,  Naturgeschichte  des  Menschengeschlechts.  Nach  der  dritten  Atillage  des 
englischen  Originals  mit  Anmerkungen  und  Zusätzen  herausgegehen  von  II.  Wagner. 
4 Bände.  Leipzig,  1840 — 1848.  8.  Höchst  umfassende,  nalurhisturische,  eth- 
nographische und  linguistische  Angaben.  Leider  fehlen  die  Abbildungen  des  Ori- 
ginals. — H'.  Lawrence,  Lerlures  on  Comparalhe  Anatomy,  Physiology,  Zoology 
and  the  Natural  History  of  Man.  London,  1848.  Neunte  Aullage.  Eine  lehr- 
reiche und  unterhaltende  compilalorische  Arbeit.  — CA.  Hamilton  Smith,  the 
Natural  History  of  the  Human  Specics.  Edinburgh,  1848.  — C.  Xott  und  tt. 
GUddon,  Types  of  Mankind.  London,  1854.  — A.  / eising , Neue  Lehre  von  den 
Proportionen.  Leipzig,  1854.  — G.  Carus,  Symbolik  der  menschlichen  Gestalt. 
2.  Aull.  Leipzig,  1858.  — Desselben  Proportionenlchre  der  menschlichen  Ge- 
stalt. Leipzig,  1854. 


n ) Analomie  für  Künstler. 

Unter  den  zahlreichen  Schriften  dieser  Kategorie  nimmt  E.  Hartess,  Lehr- 
buch der  plastischen  Analomie,  Stuttgart,  1856 — 1858,  unbestreitbar  den  ersten 
Platz  ein.  Ich  sage  nicht  zu  viel,  wenn  ich  die  eigenthüinliche  Behandlungswcisc 
des  Gegenstandes  als  genial  bezeichne. 

o)  Vergleichende  Anatomie. 

A.  Hauptwerke. 

G.  Cuviet,  leijons  d'anatomic  comparde,  publides  par  Dumeril  et  Ducemoy. 
Paris,  1836 — 1846.  Unterliegt  übrigens  dem  allgemeinen  Tadel  französischer 
Sammelwerke,  dass  es  auf  fremde,  und  namentlich  deutsche  Leistungen  zu  wenig 
Rücksicht  nimmt.  — J.  F.  Meckel,  System  der  vergleichenden  Anatomie.  6 Bde. 
in  7 Abtheilungen.  Halle,  1821  -1833.  Leider  unvollendet.  (Geschlechtsorgane, 
Sinneswerkzeuge  und  Nervensystem  fehlen.)  — Die  herrlichen,  von  G.  Carus 
und  d'Allon  herausgegebenen  Erläuterungstafeln  zur  vergl.  Anatomie  sind  jedem 
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Fachmann  unentbehrlich.  Ebenso  die  Icones  zootoniicae  von  V.  Carus , 1857, 

welche  jene  von  R.  Wagner  (Leipzig,  1841)  entbehrlich  gemacht  haben. 

B.  Contpendien. 

Die  Handbücher  von  G.  Carus  (1836)  und  R.  Wagner  (1844)  sind  wenig 
mehr  in  Gebrauch.  — Rgmer-Jones,  General  Outline  of  the  Animal  Kittgdom  etc., 
illustrated  by  336  engravings.  London,  1844.  Ein  liilchst  lehrreiches,  leider 
sehr  kostspieliges  Handbuch.  — R.  E.  Granl,  Outline«  of  Comparalive  Anatomy. 
Deutsch  von  C.  Ch.  Schmidt.  Leipzig,  1842.  Mit  105  Holzsch.  Ist  durch  die 
schlechte  Ucberselzung  etwas  ungeuiesshar.  — R.  Owen,  Lectures  on  the  Com- 
parativc  Anatomy  and  Physiology.  Invcrtebrate  Animais.  London,  1S43.  Ver- 
tebrale Animais  (Part.  I.  Fishcs).  1S46.  — r.  Siebold  und  Slannius,  Lehrbuch 
der  vergl.  Anatomie.  2 Bände.  Berlin,  1S45 — 1848.  Durch  Reichhaltigkeit  und 
Übersichtliche  Kfirzc  das  beste  Lehrbuch.  Von  der  zweiten  Aullage  sind  bereits 
2 Lieferungen  (Fische  und  Amphibien)  erschienen.  — O.  Schmidt,  Handbuch  der 
vergl.  Anatomie.  3.  Aull.  Jena,  1855.  Ein  sehr  brauchbarer  und  beliebter, 
kurzer  Leitfaden  für  Vorlesungen  und  Privatstudien,  mit  Alias.  — C.  Rergmann 
lind  R.  Leuckarl,  anatomisch -physiologische  Uebersiehl  des  Thierreichs.  Mit 
Holzschnitten  letwas  roh).  Nach  einer  trefllichen,  übersichtlichen  Weise  behan- 
delt. Stuttgart,  1851  — 1853.  8. 

p)  '/.eitschrißen. 

Lehrreich  für  alle  Fächer  der  Anatomie  bleiben:  Reil's  Archiv,  12  Bände; 
Meckel's  deutsches  Archiv  für  Physiologie , 8 Bände ; Meckels  Archiv  für  Anatomie 
und  Physiologie,  welches  durch  J.  Müller  bis  1858  fortgesetzt  wurde.  — Müllers 
Archiv,  Siebold  und  Költiker's  Zeitschrift  für  wissenschaftliche  Zoologie,  Yirchow's 
Archiv  für  palli.  Anatomie  und  Physiologie , Heute  s und  Pfeuffer's  Zeitschrift  für 
rationelle  Medicin,  und  die  so  beliebten  Notizen  Froriep's  liefen!  üriginalaufsälze 
über  alle  Zweige  anatomisch-physiologischer  und  pathologischer  Forschungen.  — 
Die  Jahresberichte  über  die  Fortschritte  aller  Zweige  anatomischer  Wissenschaft 
in  Müllers  Archiv  für  Anatomie  und  Physiologie,  in  Henle's  und  Pfeuffer's  Zeit— 
schrilt  für  rationelle  Medicin , so  wie  Canstatt  s Jahresbericht  über  die  Fortschritte 
der  gesammten  Medicin  in  allen  Ländern  werden  Jene,  welche  an  der  Entwick- 
lung der  Wissenschaft  Aulheil  nehmen,  von  deren  Bereicherungen  unterrichten. 
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§.  14.  Bestandtheile  des  menschlichen  Leibes.*) 

Die  Zergliederung  und  das  Mikroskop  lehren  die  Fornibestand- 
theile,  die  chemische  Analyse  die  Mischungsbestandteile  des 
menschlichen  Leibes  kennen.  Beide  zerfallen  in  nähere  und  entfern- 
tere, je  nachdem  sic  durch  die  erste  anatomische  oder  chemische 
Zerlegung,  oder  durch  wiederholte  Trennungen  beiderlei  Art  erhalten 
werden.  Mischungsbestandteile,  welche  durch  keine  Methode  in  ein- 
fachere Grundstoffe  zerlegt  werden  können,  heissen  chemische  Ele- 
mente; Formbestandtheile,  welche  durch  keine  anatomische  Behandlung 
in  verschiedenartige  feinere  Theilchcn  getrennt  werden  können , heissen 
mikroskopische  Elemente,  oder  kleinste  Gcwebtheilchen. 
Zur  Erklärung  folgendes  Beispiel:  — Ein  Muskel  ist  ein  Formbe- 
standthcil  des  menschlichen  Leibes.  Seiue  näheren,  durch  die  Zer- 
gliederung darstellbaren  Bestandtheile  sind:  sein  Fleisch,  seine  Sehnen, 
seine  Hüllen.  Heine  entfernteren  Bestandtheile  sind:  Nerven,  Blutge- 
fässe, Bindegewebe,  und  Muskelfasern.  Letztere  bestehen  wieder  aus 
einer  Menge  nicht  weiter  zu  zerlegender  Faserchen,  welche  somit  die 
entferntesten  Bestandtheile  oder  mikroskopischen  Elemente  desselben 
darstellen.  — Kochsalz  ist  ein  näherer  Mischungsbestandthei! 
vieler  thierischer  Flüssigkeiten.  Salzsäure  und  Natron  wären  die  ent- 
fernteren; Chlor,  Wasserstoff,  Natrium  und  Oxygen  die  entferntesten, 
nicht  mehr  zu  zerlegenden  chemischen  Elemente  desselben. 

Die  chemischen  Elemente  sind  einfache  Stoffe,  welche  sich  als 
solche  nicht  blos  im  thierisehen  Leibe,  sondern  auch  in  der  uns  umge- 
benden  anorganischen  Welt  vorfinden.  Sie  sind  feuerflttchtig  oder  fix, 
gasförmig  oder  fest.  Zu  ihnen  gehören  der  Sauerstoff,  Stickstoff,  Koh- 
lenstoff und  Wasserstoff,  Phosphor,  Chlor,  Schwefel,  Fluor,  Kalium, 
Natrium,  Calcium,  Magnium,  Silicium,  Mangan  und  Eisen.  Aluminium, 


Für  den  Anfänger  ist  es  nutzbringender,  das  Studium  der  Anatomie  mit  dem 
zweiten  Buche  (Knochenlehre)  zu  beginnen,  denn  die  Behandlung  der  allgemeinen  Ana- 
tomie setzt  die  Kenntniss  der  speziellen  voraus.  Jedoch  kann  von  der  allgemeinen  Ana- 
tomie dasjenige,  was  auf  Knochen  Bezug  hat,  mit  Vortheil  gleich  anfangs  nachge lesen 
werden. 

Lehrbuch  der  Anatomie,  ß.  Auf).  4 
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Titan,  Arsen,  Kupfer,  Jod  und  Brom  scheinen,  wenn  sie  im  thierischen 
Leibe  gefunden  werden,  nur  zufällig  vorhanden,  und  durch  Nahrungs- 
stoffe oder  Arzneien  dem  Organismus  fllr  eine  gewisse  Zeitdauer  ein- 
verlcibt  worden  zu  sein. 

Die  Verbindungen  dieser  chemischen  Grundstoffe,  oder  die  näheren 
Mischungsbestandtheile  unseres  Leibes  sind  doppelter  Art:  organisch 
und  anorganisch. 

Die  organischen  Verbindungen  können  nur  unter  dem  Einflüsse 
des  Lebens  stattfinden,  und  kommen  im  todten  Mineralreiche  nicht  vor. 
Die  wichtigsten  von  ihnen  sind,  Leim  (Glutin),  Chondrin,  Keratin,  Fett- 
arten, Blutroth,  und  die  sogenannten  eiweissartigen  Stoffe:  Albumin, 
Fibrin,  Casein,  und  Globulin  (Crystallin).  Man  nannte  die  letzteren 
auch  Proteinverbindungen,  da  Mulder  aus  ihnen,  durch  Behandlung 
mit  Kalilauge,  ein  zusammengesetztes  Kadical,  — das  Protein  — dar- 
stellte, welches  jedoch,  neueren  Untersuchungen  zufolge,  im  schwefel- 
freien Zustande  kaum  Vorkommen  durfte.  — Alle  eiweissartigen  Stoffe 
enthalten  Kohlenstoff,  Wasserstoff,  Stickstoff,  und  Sauerstoff  (am  meisten 
Kohlenstoff,  aui  wenigsten  Wasserstoff),  nebst  Schwefel.  Einige  noch 
Phosphor,  und  gewisse  anorganische  Salze,  z.  B.  das  Casein,  phosphor- 
sauren  Kalk. 

Folgendes  Verhallen  dieser  Stoffe  gegen  chemische  Reagenlien  durfte  bei 
histologischen  Arbeiten  von  Wichtigkeit  sein.  1 ) Von  concentrirter  Salpeter- 
säure werden  sie  heim  Erhitzen  gelb  gefärbt  iXanlhoproleinsäurel.  2)  In  con- 
cenlrirler  Salzsäure  werden  sie  mit  violetter  Färbung  gelbst.  3)  Salpetersäu- 
re* Quecksilberoxyd  bewirkt  beim  Erwärmen  eine  rothe  Färbung  derselben. 

Die  anorganischen  Verbindungen  chemischer  Elemente  finden 
sich  in-  und  ausserhalb  des  thierischen  Leibes,  können  auch  durch  Kunst 
erzeugt  und  wietlcr  in  ihre  Elemente  zurttckgefUhrt  werden,  während 
die  organischen  wohl  in  die  einfachen  Grundstoffe  zerlegt,  aber  nie 
durch  Verbindungsversuehc  wieder  neu  hergestellt  werden  können.  So 
kann  das  Fett  in  Sauerstoff,  Kohlenstoff  und  Wasserstoff  zerlegt,  aber 
unter  keiner  Bedingung  durch  Vereinigung  dieser  drei  Elemente  neu 
erzeugt  werden,  dagegen  der  phosphorsaure  Kalk  der  Knochen  auf 
chemischem  Wege  in  seine  Elemente  aufgelöst,  und  jederzeit  wieder 
neu  daraus  zusammengesetzt  werden  kann. 

Die  mikroskopischen  Elemente,  d.  h.  die  letzten  Bestandteile  der 
Form,  welche  weder  durch  das  Messer  in  einfachere  Theilchen  zerlegt 
werden  können,  noch  bei  mikroskopischer  Untersuchung  eine  Differenz 
von  constituirenden  Bestandteilen  erkennen  lassen,  sind: 

er.  El  einen  tarkürnchen  (Granula),  d.  i.  solide  mikroskopische 
Kügelchen,  frei  in  Flüssigkeiten  oder  in  Blastemen  suspendirt,  oder  zu 
grösseren  Klumpen  zusammengeballt,  oder  zwischen  andere  mikrosko- 
pische Elemente  eingestreut.  Als  Beispiele  dienen : die  Pigmentkörn- 
chen, die  Eiweisskörnchen  in  gewissen  Säften,  etc. 
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ß.  Bläschen  ( Vesiculae ),  mit  Hölle  und  deutlichem  Hohlraum,  z.  B. 
Dotterbläschen , Blutkörperchen. 

y.  Röhrchen  (Tubuli),  hohle  Cylinder  mit  oder  ohne  Verästlung. 

d.  Fasern  (Fibrae),  fadenförmige  solide  Cylinder,  welche  zu  Bün- 
deln (Fatdculii,  oder  zu  breiten  fluchen  Blättern  (Lameltae)  zusammen- 
treten. 

Die  Bestandtkeile  der  Mischung  sind  kein  Object  der  Anatomie;  sie 
gehören  in  das  Bereich  der  organischen  Chemie. 

Die  mikroskopischen  Elemente  der  Organe  aber,  und  die  Art  ihrer 
Verbindung  kennen  zu  lernen,  ist  Vorwurf  der  Gewebslehrc. 

Man  theilt  die  Gewebe  in  einfache  und  zusammengesetzte 
ein.  Einfache  Gewebe  bestehen  aus  durchaus  gleichartigen,  oder  nur 
wenig  verschiedenen  mikroskopischen  Elementen;  zusammengesetzte 
Gewebe  sind  Combinationen  mehrerer  einfacher.  Das  DrUsengewebe, 
an  dessen  Bildung  Blutgefässe,  Ausführungsgänge,  Bindegewebe  und 
Nerven  Antheil  haben,  ist  ein  zusammengesetztes,  — das  Bindegewebe, 
das  Epithelium,  ein  einfaches. 

Alle  Organe  mit  gleichem  Gewebe  gehören  Einem  Systeme  an.  Ein 
System  ist  entweder  ein  zusammenhängendes  Ganzes,  welches  den 
Körper  in  jeder  Richtung  durchdringt,  und  an  der  Bildung  seiner  ein- 
zelnen Organe  Theil  nimmt,  oder  es  begreift  viele,  unter  einander  nicht 
zusammenhängende,  aber  gleichartig  gebaute  und  gleich  functionirende 
Organe  in  sich.  Man  könnte  die  ersteren  allgemeine  Systeme  nennen. 
Sie  haben  entweder  keinen  Centralpunkt,  von  welchem  sie  ausgehen, 
z.  B.  das  Bindegewebsystem , oder  besitzen  einen  solchen,  wie  das  Ner- 
ven- und  Gefässsystem  in  Gehirn  und  Herz.  Die  letzteren  wären  be- 
sondere Systeme  zu  nennen,  und  zu  diesen  werden  gezählt : dos  Epithe- 
lialsystem, das  elastische  System,  das  Muskelsystem,  das  fibröse  System, 
das  seröse  System,  das  Knorpelsystem,  das  Knochensystem,  das  Haut- 
und  Sehleimhautsystem,  und  das  Drüsensystem. 

Das  Wort  System  wird  noch  in  einem  anderen  Sinne  gebraucht, 
insofern  mau  darunter  nicht  den  Inbegriff  gleichartig  gebauter  Organe, 
sondern  eine  Summe  verschiedener  Apparate  versteht,  welche  zur  Her- 
vorbringung eines  gemeinsamen  Endzweckes  Zusammenwirken.  So 
spricht  man  von  einem  Verdauungs-,  Zeugungs-,  Athmungssystem , als 
Gruppen  von  Organen  und  Apparaten,  deren  Endzweck  die  Verdauung, 
die  Zeugung,  das  Athmen  ist.  Man  könnte  sie  physiologische 
Systeme  nennen,  da  ihr  Begriff  nur  functioncll,  nicht  anatomisch  auf- 
gefasst ist. 

Die  Kormliestandtheile  sind  fest  oder  flüssig;  die  flüssigen  tropfbar  oder 
gasförmig.  Die  gasförmigen  kommen  entweder  frei  in  Höhlen  und  Sehnlichen 
des  Leibes  vor,  wie  im  Athmungs-  und  Verdaiiungssyslem , wohin  sie  entwe- 
der von  aussen  her  eingefilhrt , oder  in  diesen  Ita innen  selbst  gebildet  wur- 
den ; oder  sie  sind  an  tropfbar-flüssige  Bestandteile  gebunden,  ungefähr  wie 
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Eine  besonders  ftlr  den  pathologischen  Anatomen  wichtige  Abart  von 
Zellenbildung  ist  die  Entstehung  der  Kürnchenzellen.  Nicht  um  einen  Kern, 
sondern  um  einen  Kiirnerhaufen,  welcher  einen  Kern  zum  Mittelpunkt  hat,  bil- 
det sich  eine  Zellenwand.  Der  Inhalt  der  Zelle  war  somit  früher  vorhanden, 
als  die  Zelle  selbst. 


§.  16.  Vermehrung  der  Zellen. 

Wenn  die  Gewebe  sich  aus  Zellen  bilden  sollen,  so  müssen  die 
Zellen  sich  in  der  Art  vermehren,  dass  sie  der  Masse  des  zu  bildenden 
Gewebes  entsprechen.  Die  Vermehrung  der  Zellen  geschieht  vorzugs- 
weise auf  zweifache  Art  : 

a)  Durch  Bildung  neuer  Zellen,  unabhängig  von  den  alten.  Die 
neuen  Zellen  entstehen  zwischen  den  alten  auf  dieselbe  Weise,  wie  die 
alten  selbst,  d.  h.  aus  dem  Blastem.  Man  nennt  diese  Neubildung  von 
Zellen  die  intcrcelluläre  oder  die  freie  Zellenbildung.  Sie  findet 
im  thierischen  Organismus  im  Chylus,  in  der  Lymphe,  in  Drüscnsäften 
statt,  so  wie  in  krankhaften  Pruducten:  im  Eiter  und  in  Exsudaten. 
Jede  Zelle  ist  während  ihrer  Entstehung  gänzlich  unabhängig  von  ihren 
Nachbarn. 

b)  Bei  der  zweiten  Entstehungsart  neuer  Zellen  gehen  diese  von 
den  alten  aus.  Die  neuen  Zellen  bilden  sich  im  Inneren  einer  schon 
fertigen  Zelle,  welche  deshalb  Mutterzelle  genannt  wird.  In  der 
Mutterzelle  nämlich  verlängert  sich  der  Kern , bekommt  zwei  Kcrnkörper- 
chen,  und  schnürt  sich  zu  zwei  Kernen  ab,  welche  sich  mit  Hüllen  um- 
geben. Es  können  auch  in  einer  Zelle  neue  Kerne  neben  dem  alten 
entstehen,  und  sich  mit  Zellenwändcn  umgeben.  Die  trächtige  Zelle 
(sit  venia  rerbo)  wird  hiebei  grösser,  ihre  Hülle  dünner,  bis  sie  endlich 
berstet,  oder  sich  mit  dem  umgebenden  Cytoblastem  identificirt,  und  die 
Brut  der  jungen  Zellen,  deren  Mutter  sie  war,  frei  und  selbstständig 
wird.  Man  nennt  diese  Vermehrung  der  Zellen:  die  endogene.  In 
der  ersten  Entwicklungszeit  des  Embryo  spielt  sie  eine  grosse  Rolle. 
Unter  den  pathologischen  Neubildungen  findet  sich  die  endogene  Zellen- 
bildung bei  bösartigen  Geschwülsten,  namentlich  bei  Carcinoma.  — Jede 
durch  endogene  Bildung  entstandene  Zelle  kann,  wenn  sie  frei  gewor- 
den, selbst  wieder  Mutterzellc  werden,  und  dieser  Process  sich  sofort 
oft  wiederholen. 

Eine  Vervielfältigung  der  Zellen  durch  Sprossen , welche  sich  von  der 
Mutterzellc  trennen,  oder  durch  Absehnüren  einer  einfachen  Zelle  in  zwei 
kleinere,  ist  im  thierischen  Organismus  nur  selten,  häufig  dagegen  in  den 
Pflanzen  beobachtet  worden. 

§.  17.  Metamorphose  der  Zellen. 

Die  Zelle  erleidet  in  ihrer  fortschreitenden  Entwicklung  gewisse 
Veränderungen , welche  je  nach  Verschiedenheit  der  zu  bildenden  Ge- 
webe verschieden  sind. 
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o)  Die  Zellen  bleiben  isolirt,  und  ihre  Metamorphose  beschränkt 
Bich  blos  auf  Veränderung  ihrer  Form,  Zunahme  ihrer  Grösse  und  Um- 
wandlung ihres  Inhalts.  Hieher  gehören  die  in  einem  flüssigen  Cyto- 
blastem  schwimmenden  Blut-,  Lymph-  und  Schleimkörperchen,  und  die 
Zellen  der  Oberhaut,  des  Fettes,  und  der  Pigmente.  Die  isolirten  Zellen 
können  die  verschiedensten  Formen  annehmen,  sich  abplatten,  sich  ver- 
längern, rundlich  bleiben,  oder  eckig,  spindelförmig,  prismatisch  wrerden, 
oder  durch  ramificirte  Auswüchse  ein  ästiges  Ansehen  gewinnen.  Ihr 
Kern  kann  bleiben  oder  schwinden,  der  Kaum  zwischen  Kern  und  Zelle 
durch  Verdickung  der  Zellenwaud  abnehmen,  oder  auch  durch  Ablage- 
rung eigentümlicher  Stoffe  (z.  B.  Färbestoffe)  ausgefüllt  werden,  oder 
durch  Vertrocknung  der  Zelle  zu  einem  Plättchen  oder  Schüppchen  (wie 
in  der  Oberhaut)  gänzlich  verloren  gehen. 

b)  Die  Zelle  kann  durch  Ablagerung  auf  die  Zellenwand  (von  aus- 
sen oder  innen  her)  sehr  verschiedentlich  verändert  werden.  Durch 
körnige  Ablagerung  von  aussen  entstehen  Henle’s  complicirte  Zellen, 
d.  i.  kugelige  Körjter,  deren  Mittelpunkt  eine  Zelle  bildet  (gewisse  Gan- 
glienzellen). Die  Ablagerung  von  innen  her  führt,  wenn  sie  gleichförmig 
ist,  zu  einer  schichtweisen  Verdickung  der  Zellenwand,  — wenn  sie 
ungleichförmig,  d.  h.  nur  stellenweise  auftritt,  wird  die  Zellenhöhle  eckig 
verzogen,  oder  mit  Ausläufern  besetzt  erscheinen  (bei  Pflanzen  Poren- 
kanälchen  genannt i,  welche  jenen  Stellen  entsprechen,  an  denen  keine 
Ablagerung  stattfand. 

c)  Die  Zellen  verlieren  ihre  Isolirtheit,  indem  sie  mit  der  Intercel- 
lularsubstanz verschmelzen,  so  dass  nur  ihre  Höhlen,  als  Lücken  der 
Intercellularsubstanz , übrig  bleiben,  z.  B.  Kuorpelzellen.  Hiebei  kann 
es  geschehen,  dass  eine  Zelle  mit  einer  oder  mehreren  an  sie  anstossen- 
den  verwächst,  und  die  Zwischenwände  schwinden,  wodurch  die  Lücken 
grösser  als  der  Hohlraum  einer  einzelnen  Zelle  werden. 

ih  Die  Zellen  lagern  sich  der  Keilte  nach  an  einander,  verwachsen, 
und  werden  durch  Schwinden  der  Zwischenwände  zu  einer  continuir- 
lichen  Röhre.  Einfache  Drüsensehläuche  und  Nervenröhren. 

r}  Die  Zellen  werden  sternförmig  und  schicken  hohle  Fortsätze  oder 
Aeste  aus,  welche  mit  ähnlichen  Fortsätzen  benachbarter  Zellen  ver- 
wachsen und  sich  in  sie  öffnen.  Röhrennetze,  Capillargefässe. 

J)  Die  nach  zwei  Richtungen  verlängerten  Zellen  reihen  sich  der 
Länge  nach  an  einander  und  zerfasern  sich  in  derselben  Richtung  zu 
Bündeln  longitudinaler  Fäden.  Bindegewebsfasern,  animale  Muskelfasern. 

g)  Henle  hatte  die  Ansicht,  dass  nicht  alle  Kerne  eines  Blastems 
sich  mit  einer  Zellenwand  umhüllen.  Einige  sollen  auch  frei  bleiben, 
und  durch  Verlängerung  und  Verwachsung  mehrerer  in  linearer  Richtung 
in  sehr  feine  Fasern,  welche  er  Kernfasern  nannte,  übergehen.  Die 
Kernfaser  ist  durch  ihre  dunklen  Contourcn  ausgezeichnet,  und  ist  wohl 
nur  eine  elastische  Faser  (§.  2 t).  Durch  Essigsäure  tritt  sie  schärfer 
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hervor,  Virchow’s  und  Donders  neueste  Untersuchungen  bestreiter« 
mit  Recht  die  Entstehung  der  Kemfasern  aus  Kernen  und  nehmen  auch 
für  sie  die  Entstehung  aus  spindelförmig  verlängerten  Zellen,  welche 
den  früh  verschwindenden  Kern  sehr  enge  umschlicssen , in  Anspruch. 

h)  Die  Zellen  schwellen  durch  Zunahme  ihres  Inhalts  bis  zum  Ber- 
sten an  (Dehiseenz',  worauf  sie  schwinden  und  vergehen,  — ein  Vorgang, 
der  in  dem  Secretionsprocess  gewisser  Drüsen  eine  wichtige  Rolle  spielt. 

Die  Entstehung  der  Gewebe  aus  Zellen  füllt,  wie  alle  Enlwickelungsprocesse, 
der  Physiologie  anheim,  und  es  konnten  deshalb  nur  die  äussersten  Einrisse 
derselben  hier  gegeben  werden . was , insofern  es  die  verschiedenen  Gewebe 
auf  gleichartige  Ursprungsverhültnisse  zurtlckftllirt , und  das  einfache  Gesetz 
kennen  lehrt , welches  der  Entwickelung  des  Mannigfachen  zu  Grunde  liegt, 
seines  Nutzens  nicht  entbehrt.  Ausführlich  behandelt  wird  der  Gegenstand  in : 
Th.  Schtrann , mikroskopische  Untersuchungen  Uber  die  Uebereinslimmung  in 
der  Structur  und  dem  Wachsthume  der  Pflanzen  und  Thicrc.  Berlin,  1839,  — 
Henle,  allgemeine  Anatomie,  pag.  122  folg.,  wo  auch  das  Geschichtliche  aus- 
führlich zur  Sprache  kommt,  und  Kiilliker,  Handbuch  der  Gewehslclire,  pag. 
14 — 25.  Scli wann  hat  das  grosse  Verdienst,  die  Zellcnthcorie,  als 
einen  der  ergiebigsten  Fortschritte  der  neueren  Physiologie,  welcher  auf  die 
ganze  Gestaltung  derselben  den  wichtigsten  Einfluss  übte,  geschallen,  und  ihre 
Gültigkeit  in  der  Entwicklung  der  meisten  Gewebe  selbst  feslgcslellt  zu  haben, 
nachdem  durch  die  Vorarbeiten  von  Itaspail  und  Dut  roch  et  die  Zelle  als 
organisches  Element  anerkannt,  durch  Schleiden  die  Beziehung  des  Zrllcu- 
kerns  zur  Zelle  im  Pflanzenreiche  richtig  aufgefasst,  und  durch  Purkinje, 
Valentin,  Turpin,  auf  die  Verwandtschaft  verschiedener  thicrischer  Zellen 
mit  den  Pflanzenzcllen  hingewiesen  wurde.  Jedes  physiologische  Handbuch 
enthält  hierüber  ausführliche  Angaben.  Ganz  vorzüglich  jedoch  verdienen 
nachgesehen  zu  werden : 

A.  Kiilliker,  die  Lehre  von  der  thierischeu  Zelle,  in  Schleiden  und  Xaegeli's 
Zeitschrift  für  Botanik.  2.  Ilft.  pag.  46  — 96.  — K.  U.  Reicherl,  der 
Furchungspruccss  und  die  Zellenbildung,  in  Müller' t Archiv.  1846.  pag. 

196 — 282,  und  R.  Itemak,  ebendaselbst.  1852.  pag.  47.  — Kiilliker,  Un- 
tersuchungen zur  vergleichenden  Gewcbslelirc,  in  den  Würzburger  Verhand- 
lungen, S.  Bd.,  Hfl.  1. 

Da  cs  ganz  gleichgültig  ist,  in  welcher  Ordnung  die  einzelnen  Gewebe 
ahgchandelt  werden , indem  jedes  derselben  für  sich  ein  Ganzes  bildet,  so  er- 
laubte ich  mir  jene  zu  wühlen,  in  welcher  Gewebe,  deren  Darstellung  einfacher 
ist,  den  complicirteren  vorangeschickt  werden. 

§.  18.  ltindegcnrhe. 

Der  Betrachtung:  der  einzelnen  Gewebsarten  möge  die  Erklärung 
vnrangchcn,  dass  es  bei  der  massenhaften  Zunahme  der  histologischen 
Literatur , bei  dem  mit  jedem  Tage  sich  mehrenden  Zuwachs  differen- 
ter Meinungen,  Ansichten  und  Deutungen,  und  bei  der  Schwierigkeit, 
jetzt  schon  die  Spreu  vom  Korn  zu  sichten,  fast  unmöglich  ist,  das 
Bleibende  und  Wahre  in  bündiger  Form,  wie  sie  einem  Lehrbuch  an- 
steht, hinzustellen.  Vieles  Neue  erregt  Aufsehen,  findet  Theilnalmie, 
wird  geglaubt,  stösst  hierauf  auf  Anfeindungen,  wird  widerlegt,  und  zu- 


Digitized  by  Google 


§.  18.  Bindegewebe. 


57 


letzt  vergessen.  Unter  solchen  Umstünden  müssen  Darstellungen,  wie 
die  hier  versuchten,  an  unvermeidlichen  Gebrechen  leiden.  Ob  deren 
viele  oder  wenig  sind,  wird  die  Zukunft  entscheiden. 

Das  Bindegewebe  (Zellgewebe,  auch  Zellstoff  der  älteren 
Autoren,  Textus  rellulosvs)  bildet  eines  der  allgemeinsten  und  am  mei- 
sten verbreiteten  organischen  Gewebe,  indem  es  theils  die  Organe  um- 
hüllt und  unter  einander  verbindet,  theils  die  Lücken  und  Bäume  aus- 
füllt, welche  durch  die  Nebeneinanderlagerung  und  theilweise  Berührung 
derselben  gebildet  werden,  theils  in  den  Bau  der  Organe  selbst  eingeht, 
und  das  Bindungsmittel  ihrer  differenten  Bestandteile  abgiebt.  Es  wird 
daher  ein  peripherisches  oder  umhüllendes,  und  ein  organi- 
sches oder  parenchymatöses  Bindegewebe  unterschieden. 

Die  letzten  mikroskopischen  Elemente  dieses  Gewebes  sind  keine 
Zellen  im  histologischen  Sinne,  wie  es  der  Name  Zellgewebe  ver- 
muten Hesse,  sondern  solide,  glattrandige , weiche,  glashelle,  nur  bei 
grösserer  Anhäufung  weisslich  erscheinende,  sanft  wellenförmig  gebogene 
Fäden  (Bindegewebsfas  e r u)  von  0,0005"'  Durchmesser  im  Mittel,  welche 
wie  die  Haare  einer  Locke  zu  platten  Bündeln  zusammentreten,  an  welchen 
ein  eigenthümliches,  gedämmtes  oder  gestreiftes  Ansehen  unter  dem  Mikro- 
skope die  elementare  Zusammensetzung  aus  Fäden  verrät.  Die  einzelnen 
Bündel  von  Bindegewebsfasern  verflechten  sich  in  jeder  denkbaren  Rich- 
tung, und  tauschen  häutig  kleinere  Fascikeln  von  Fäden  wechselseitig 
aus,  wodurch  ihr  Zusammenhang  inniger  wird.  Sie  haben  keine  beson- 
dere Uüliungsmeinbran , und  ihre  Fäden  lassen  sich  durch  Nadeln  aus- 
einander zieheu,  indem  sie  durch  ein  gallertartiges,  homogenes,  oder 
fein  grauulirtes  Bindungsmittel  lose  Zusammenhalten.  Dieses  Bindungs- 
inittel  hat  eine  andere  chemische  Zusammensetzung  als  die  Bindegewebs- 
fasern, löst  sieh  durch  Einwirkung  von  Heagentien  (als  welche  neuesten» 
Kalk-  oder  Barytwasser  empfohlen  sind)  auf,  und  gestattet  den  Fasern 
sich  voneinander  zu  geben  (Rollett).  Zwischen  den  Bündeln  finden  sich 
naeh  Virchow  wirkliche  Zellen  lim  histologischen  Sinne)  in  sehr  ver- 
änderlicher Menge,  und  in  den  verschiedensten  Uebergangsforraen , von 
der  rundlichen  bis  zur  stmhlig  verästelten  Gestalt,  eingestreut.  Diese 
Zellen  führen  den  Namen  der  Bindegewebskörpcrehen.  Heule 
bestreitet  die  Zellennatur  dieser  Bindegcwebskörperehen,  indem  er  eine 
ihneu  eigene  Begrenzungsmembran  nicht  zugiebt,  und  sie  vielmehr  für 
interstitielle  Hohlräume  zwischen  den  Bindegewebsfasern  erklärt.  Kreu- 
zen sich  die  Bindegewebsbttndel  in  mehrfacher  Richtung,  so  muss 
dadurch  ein  System  von  Räumen  oder  Zellen  (jedoch  nicht  im  histologi- 
schen Sinne)  entstehen,  welche  nicht  abgeschlossen  sind,  sondern  allent- 
halben unter  einander  eommuniciren  und  im  Leben  theils  niit  Fettklümp- 
chen angefUllt,  theils  mit  tropfbar-flüssigen  Exsudaten  des  Blutgefäss- 
systems durchtränkt  sind.  Eingeblasene  Luft,  die,  von  Einer  Zelle  aus, 
grosse  Strecken  des  Bindegewebes  füllt,  sowie  krankhafte  Ergüsse  von 
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Wasser,  Eiter,  Ham  oder  Blut,  welche  von  einer  Zelle  zur  anderen 
'wandern,  und  sieh,  den  Gesetzen  der  Schwere  zufolge,  in  den  tiefstge- 
legcncn  auhäufen , sprechen  für  die  Zcllenconnnunication , welche  sonst 
kein  Gegenstand  anatomischer  Darstellung  ist. 

An  eapillaren  Blutgefässen  ist  das  Bindegewebe  sehr  reich.  Ob 
sich  Nerven  in  ihm  verlieren,  oder  es  blos  durchsetzen,  um  zu  anderen 
Organen  zu  gelangen,  ist  mit  Bestimmtheit  nicht  ausgemacht. 

Den  Bindegewebsfasern  sind  häufig  elastische  Fasern  (§.  19  und  21) 
beigemischt.  Grössere  Bindegewebsfaserblindei  sieht  man  öfters,  beson- 
ders bei  Anwendung  von  Essigsäure,  von  elastischen  Fasern  in  Spiral- 
touren umwunden,  selbst  von  membranartigen  homogenen  Streifen  im 
Inneren  durchdrungen  (Heule,  Rollett). 

Reich crt’s  Ansicht  zufolge,  welcher  in  neuester  Zeit  gewichtige 
Autoritäten  beipflichten,  wären  die  Streifen  des  Bindegewebes  nicht  der 
mikroskopische  Ausdruck  seiner  faserigen  Zusammensetzung,  sondern 
die  Folge  von  Faltungen,  welche  die  sonst  homogene,  structurlose,  nur 
mit  Kemrudimenten  versehene  Substanz  des  Bindegewebes  eingeht,  in- 
dem sie  verschwindet,  wenn  man  das  untersuchte  Stück  Bindegewebe 
mit  einem  Glasplättchen  breitdrttekt , und  die  vergleichend  anatomische 
Untersuchung  des  Bindegewebes  die  faserigen  Elemente  desselben  häutig 
nicht  nachweist  Die  leichte  Spaltbarkeit  des  Bindegewebes  in  einer 
gewissen  Richtung,  als  Folge  seiner  faserigen  Textur,  würde  nach 
Reichert  in  der  Gegenwart  von  Spaltöffnungen,  durch  welche  die 
homogene  Masse  gewissennassen  aufgesehlitzt  würde,  begründet  sein. 
— Allerdings  ist  die  nicht  gefaserte  Beschaffenheit  mancher  Bindcge- 
websarten  eine  unläugbarc  Thatsache.  Kölliker  hat  für  die  nicht  ge- 
faserte Form  des  Bindegewebes  den  Namen  homogenes  Bindegewebe 
eingeführt  ( Schl eimge webe  nach  Virchow).  Allein  andererseits 
ist  der  faserige  Bau  vieler  Bindegewebsarten  durch  das,  an  den  Rissstel- 
len von  selbst  eintretende  Zerfallen  der  stärkeren  Bündel  in  feinere 
Fasern , nicht  zu  verkennen.  Uebergänge  von  gefasertem  in  nicht  ge- 
fasertes Bindegewebe  lassen  sich  an  vielen  Orten  nachweiscn.  Es  scheint 
das  homogene  Bindegewebe,  wie  im  nächsten  §.  erwähnt  wird,  eine 
unvollkommene  Entwicklungsstufe  des  gefaserten  zu  sein.  Homogenes 
Bindegewebe  bildet  die  Grundlage  aller  sogenannten  st ructurlosen 
Gebilde. 

Reichert,  Bemerkungen  zur  vergleichenden  Nalurforschung.  Dorpat,  1845. — 
Leydig,  Lehrbuch  der  Histologie  des  Menschen  und  der  Thicro.  Frankfurt  a.  M., 
1857,  1.  Thl.  2.  Abschn.  — Sehr  reich  an  gewichtigen  Thatsachen  ftlr  die 
faserige  Textur  des  Bindegewebes  ist  Rollell's  treffliche  Abhandlung:  Unter- 
suchungen «her  die  Slrurtur  des  Bindegewebes,  in  den  Sitzungsberichten  der 
kais.  Akademie.  XXX.  Bd.,  .Nn.  13. 
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§.  19.  Physikalische,  chemische  und  Lehenseigenschaften  des 

Bindegewebes. 

Die  physikalischen  Eigenschaften  des  Bindegewebes  ent- 
sprechen seiner  physiologischen  Bestimmung.  Seine  Weichheit  und 
Dehnbarkeit  erlaubt  den  Organen,  welche  cs  verbindet,  einen  gewissen 
Spielraum  von  Bewegung  und  Verschiebung,  seine  Elasticität  hebt  die 
schädlichen  Wirkungen  der  Zerrung  auf,  seine  Zusammensetzung  aus 
geschlängelten,  gekreuzten  und  vielfach  verwebten  Bündeln  sichert  seine 
Ausdehnbarkeit  in  jeder  Richtung.  . 

Das  chemische  Verfahren  ist  selbst  für  Anatomen  kennens- 
werth.  Eine  besondere,  für  die  mikroskopische  Behandlung  des  Binde- 
gewebes wichtige  Veränderung  erleidet  nämlich  das  Bindegewebe  durch 
schwache  Essigsäure.  Es  verliert  sein  gestreiftes  Ansehen,  die  Contou- 
ren  der  einzelnen  Fasern  verschwimmen,  seine  Bündel  quellen  auf  und 
werden  durchsichtig,  wodurch  die  beigemengten  elastischen  Fasern, 
welche  unverändert  bleiben,  scharf  hervortreten.  Essigsäure  ist  deshalb 
bei  mikroskopischen  Untersuchungen  das  beliebteste  Reagens  auf  Binde- 
gewebe geworden.  — In  kaltem  Wasser  bleibt  cs  lange  unverändert 
und  fault  überhaupt  schwer.  In  siedendem  Wasser  schrumpfen  die  Or- 
gane, welche  vorzugsweise  aus  Bindegewebe  bestehen,  anfangs  stark 
ein,  und  liisen  sich  nach  längerem  Kochen  zu  einer  gelatinösen  Masse 
auf,  welche  beim  Erkalten  stockt  (Leim). 

Die  vitalen  Eigenschaften  des  Bindegewebes  sind  von  grosser 
Bedeutung.  Da  es  das  Lager  bildet,  in  welchem  die  grossen  Blutgefässe 
und  Nerven  ihre  Bahnen  verfolgen,  bevor  sie  an  die  Organe  treten,  für 
welche  sie  bestimmt  sind,  so  erhellt  daraus  seine  wichtige  nutritive 
Beziehung  zu  letzteren.  Die  vegetativen  Thütigkeiten  treten  in  ihm 
selbst  mit  einer  gewissen  Energie  auf,  welche  durch  seine  leichte  Wie- 
dererzeugung, wenn  es  durch  Krankheit  oder  Verwundung  zerstört  wurde, 
durch  seine  Theilnahme  an  dem  Wiederersatzc  von  Substanzverlusten, 
an  der  Narbenbildung,  an  der  Zusammenheilung  getrennter  Systemtheile, 
und  durch  die  Beobachtung  bestätigt  wird,  dass  das  Bindegewebe  das 
einzige  und  schnell  geschaffene  Ersatzmittel  jener  Organe  wird,  deren 
krankhafte  Zustände  eine  Entfernung  derselben  aus  dem  lebenden  Or- 
ganismus durch  chirurgischen  Eingriff  nothwendig  machten.  Die  Schnel- 
ligkeit, mit  welcher  unter  besonderen  Umständen  krankhafte  Ergüsse 
im  Bindegewebe  aufltauchcn  und  verschwinden,  so  wie  seine  absolute 
Vermehrung  und  Wucherung  in  Folge  gewisser  Krankheitsproeesse 
(Auswüchse  der  Haut,  Hvpertrophien  des  Zellgewebes,  Pseudomembranen 
etc.),  belehren  hinlänglich  über  die  Energie  der  in  ihm  waltenden  vege- 
tativen Processe.  — Bindegewebe,  welches  nicht  von  Nerven  durchsetzt 
wird,  scheint  für  Reizeffecte  nicht  empfänglich  zu  sein. 
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Mikroskopische  Behandlung.  Eine  Partie  fettlosen  Bindegewebes, 
welche  zwischen  den  Muskeln  oder  Sehnen  des  Vorderarms  hervorgeholt,  oder 
unter  der  Cnnjuncliva  des  Augapfels  aufgelcscn  wurde,  wird  mit  Madeln  auf 
einer  angehauchten  Glasplatte  auseinander  gezogen,  mit  einem  Tritpfchen  luft- 
leeren, nicht  schaumigen  Speichels  befeuchtet,  und  mit  einem  feinen  Glasplätt- 
chen bedeckt  unter  das  Mikroskop  gebracht,  um  bei  einer  Linear-Vergrüsseruiig 
von  300  — 400  bei  durchgehendem  Lichte  untersucht  zu  werden.  Dieses 
genügt,  um  die  anatomischen  Eigenschaften  der  letzten  fadigen  ßindegewebs- 
elemcnle  kennen  zu  lernen. 

Ibit  man  ein  Bindegewebsbtlndel  mit  Essigsäure  behandelt,  so  bemerkt 
man  sehr  oft,  in  dem  Masse , als  das  Object  durch  die  Einwirkung  der  Säure 
durchsichtig  wird  und  aufipiillt,  eine  schnürende  Faser  in  Spiraltourcn  um  das- 
selbe laufen.  Diese  Faser  ist  feiner  als  die  Bindegewebfasern,  und  hat  dunklere 
Contouren.  Ist  ihre  Continuilät  irgendwo  unterbrochen , so  scheint  sie  sich 
vom  Btindel  loszudrehen;  ist  sie  unverletzt,  so  bedingt  sie,  wegen  des  Auf- 
schwellens des  Btlndels,  Einschnürungen  desselben.  Dass  solche  Fasern  an 
allen  Bündeln  eiistiren,  muss  verneint  werden , da  man  häufig  vergebens  nach 
ihnen  sucht.  In  dem  fadenförmigen  Bindegewebe,  welches  man  an  der  Basis 
des  Gehirns  zwischen  Arachnoidea  und  Pia  mater  erhallen  kamt,  finden  sie 
sich  auf  leicht  zu  erkennende  Weise.  Sie  sind  ihrem  anatomischen  und  chemi- 
schen Verhallen  nach  mit  den  Bindegewebsfasern  nicht  identisch,  können  Um- 
wicklungsfasern genannt  werden,  und  gehüren  dem  elastischen  Gewebe 
an,  von  welchem  später.  Nach  Anderen  entstehen  dagegen  die  Einschnürungen 
nicht  durch  Umwicklungsfasern , sondern  sollen  dadurch  zu  Stande  kommen, 
dass  eine  das  BindegcwehshUndcl  umhüllende  Scheide  durch  das  Auftpicllen  des 
Bündels  stellenweise  einreisst , das  Bündel  sich  durch  die  Spalten  der  Scheide 
vordrängt,  dadurch  knotige  oder  wulstige  Form  bekommt,  während  das  zwi- 
schen je.  zwei  Wülsten  befindliche  nicht  geborstene  Stück  der  Scheide  die 
Einschnürungen  des  Bündels  bedingt.  Küllikcr  hat  sich  gegen  diese  Auf- 
fassungs weise  ausgesprochen,  und  Rollett  (a.  a.  0.)  sie  mit  schlagenden 
Gründen  widerlegt. 

An  vielen  Bündeln  ohne  Umwicklungsfasern  lieinerkt  man  diinkelrandige, 
spindelförmige,  in  die  Länge  gezogene  Kerne,  welche  zuweilen  ganz  deutlich 
an  beiden  Enden  in  Fäden  anslauFen , die  mit  ähnlichen  Fällen  eines  nächst 
vorderen  und  hinteren  Kernes  Zusammenhängen,  und  eine  absatzweise  stärker 
und  schwächer  werdende,  aber  contiuuirliclic  dunkle  Faser  bilden,  die,  ihrer 
Krümmung  und  ihres  Ansehens  wegen,  hUrhsl  wahrscheinlich  blos  eine  frühere 
Entwicklungsstufe  der  spiralen,  elastischen  Umwicklungsfasern  darstellt,  und  von 
Ile  nie  zuerst  als  Kernfaser  bezeichnet  wurde. 

Es  ist  noch  nicht  definitiv  entschieden,  ob  die  Bindegewebsfasern  aus  Zel- 
len, oder  aus  einem  amorphen  Blastem  zwischen  den  Zellen  sich  entwickeln. 
Wahrscheinlich  findet  beides  statt.  Schwann  und  Küllikcr  haben  sich  für 
die  Entstehung  der  Fasern  aus  verlängerten  und  zersplitterten  Zellen  ausge- 
sprochen, während  von  anderer  Seite  angenommen  wird,  dass  das  interccllu- 
läre  Blastem  sich  in  Streifen  oder  Bänder  diflerenzirt , welche  sich  zu  Binde— 
gewcbsbündeln  zerfasern.  Nur  für  die  früher  erwähnten  Umwicklung«-  und 
Kernrasern  darf  man  es  als  ausgemacht  anselien,  dass  sic  aus  Zellen  hervor- 
gehen. Ebenso  entschieden  ist  es,  dass  das  den  Sehnen  und  gewissen  patho- 
logischen Neubildungen  zu  Grunde  liegende  Bindegewebe  nicht  durch  Zellcn- 
metamorphnse  entsteht  ( Ztricky , Metamorphose  des  Thrombus.  Zürich,  1844, 
und  C.  Uruch , die  Diagnose  der  bösartigen  Geschwülste.  Mainz,  1847).  Es 
bilden  sich  in  dem  primitiven  Blastem  nur  Kerne,  keine  Zellen.  Das  Blastem 
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selbst  zerfallt  in  breite , bandartige  Streifen , auf  welchen  die  Kerne  aufsilzen, 
und  welche  zuletzt  in  die  feinsten  Bindegewebsfasern  zerfallen.  Kommt  es 
im  intercellulären  Blastem  nicht  zur  Faserbildung,  so  bildet  das  Blastem  selbst 
das,  was  im  frühem  §.  als  homogenes  (formloses)  Bindegewebe  angeführt 
wurde , und  dessen  beste  Repräsentanten  der  Glaskörper  im  Auge , und  die 
Wharton’schc  Sülze  des  Nabelstranges  sind. 

Bruch,  über  Bindegewebe,  in  der  Zeitschrift  für  wiss.  Zool.  6.  Bd.  2.  Hfl. 
— Reicherl.  Jahresbericht  in  Müllers  Archiv,  1851,  pag.  96.  — h'lopsch, 
über  die  umspinnenden  Spiralfasem , in  Müllers  Archiv,  1857,  pag.  417. 
— Kiil liker , in  der  Zeitschrift  für  wiss.  Medicin,  9.  Bd.,  pag.  140.  — 
Rollen,  a.  a.  0. 

§.  20,  Formen  des  Bindegewebes. 

Das  Bindegewebe  erscheint  int  menschlichen  Körper  unter  mehre- 
ren Formen,  bei  gleicher  elementarer  Structur.  Das  früher  genannte 
umhüllende  und  parenchymatöse  oder  Organen-Bindege  webe, 
ist  nur  der  Lage  und  dem  Vorkommen  nach  verschieden.  In  beiden 
Füllen  bindet  es,  in  dem  ersten  Organ  an  Organ,  in  dem  zweiten  Or- 
gantheile  unter  einander.  Hat  das  Bindegewebe  eine  grosse  Flächen- 
ausdehnung, so  spricht  man  von  Bindegewebs  häuten  ( Membranae 
cellulares).  Nimmt  es  die  Form  einer  cylindrischen  Hülle  um  ein  lang- 
gezogenes  Organ  an,  so  wird  es  Bindege websseheide  ( Vagina  cel- 
lularis ) genannt.  Ist  cs  in  grösseren  Massen  angehäuft,  in  welche  an- 
dere Gebilde  eingeschaltet  werden,  so  heisst  es  Bin  (lege  webslager 
( Stroma  rel/ulure).  Liegt  es  unter  der  äusseren  Haut,  unter  einer  Schleim- 
haut oder  serösen  Haut,  und  verbindet  es  diese  mit  einer  tieferen  Schichte, 
so  wird  es  Textvs  cellulaiis  subcutaneus,  siibmurosus,  subserosus  genannt, 
und  in  diesem  Zustande  wohl  auch  als  besondere  Membran  beschrieben. 

Der  Begriff  einer  Bindegewebshaut  wird  in  sehr  verschiedenem  Sinne 
genommen.  Versteht  man  darunter  jedes  in  der  Fläche  ausgebreitetc 
und  condensirte  Bindegewebe,  so  giebt  es  sehr  viele  Bindegewebsbäute. 
Wird  der  Zusammenhang  solcher  Häute  fester,  ihr  Gewebe  dichter,  und 
stehen  sie  überdies  in  einer  umhüllenden  Beziehung  zu  den  Muskeln, 
so  werden  sie  auch  als  Binden,  Fasciae,  aufgeführt,  in  welchen  die 
Faserung  schon  mit  freiem  Auge  zu  erkennen  ist,  und  welche  daher 
vorzugsweise  fibrös  genannt  werden.  Da  ihre  Festigkeit  und  Stärke 
mit  der  Entwicklung  der  Muskeln  Ubereinstimmt,  also  bei  schwachen 
Muskeln  geringer,  als  bei  kräftig  ausgebildeten  ist,  so  kann  es  wohl 
geschehen,  dass  eine  Fascie  an  einem  Individuum  blos  als  Bindegewebe 
erscheint,  während  sie  an  einem  anderen  als  fibröses  Gebilde  gesehen 
wurde.  So  ist  es  der  Fall  mit  der  Fasan  superficialis  perinei,  Irans- 
rersa,  Cooperi,  etc.  Die  chirurgische  Anatomie  verdankt  einen  guten 
Theil  ihrer  Unklarheit  im  Capitel  der  Faseien  diesem  wenig  gewürdig- 
ten Umstande.  — Wollte  man  nur  jenes  Bindegewebe  als  Membrana 
celluluris  gelten  lassen,  welches  als  deutlich  begrenzte  Schichte  an  ge- 
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wissen  Organen  vorkommt  (äussere  Haut  der  Blutgefässe,  eigentliche 
Haut  der  Ausftlhrungsgänge  der  Drtlscn,  u.  s.  w.),  so  licsse  sieh  die 
Zahl  der  Bindegewebshäute  sehr  verringern.  Im  histologischen  Sinne 
muss  jede  Membran  als  Bindegewcbshaut  genommen  werden,  welche  sich 
unter  dem  Mikroskop  aus  Bindegewebsfüden  zusammengesetzt  zeigt.  Alle 
fibrösen  und  serösen  Membranen,  alle  Scheiden  von  Muskeln,  Gefässen, 
und  Nerven,  so  wie  die  Synovialhäute,  müssen  in  dieser  Hinsicht  als 
Unterarten  Eines  Gewebsgeschlechts  — des  Bindegewebes  — betrachtet 
werden. 

Ich  glaube  besser  zu  lliun . wenn  ich  die  fibrösen  und  serösen  Mem- 
branen, die  sich  durch  ihre  Süsseren  anatomische!)  Merkmale  so  auffallend 
unter  sich  und  vom  Bindegewebe  unterscheiden,  als  besondere  Gewebsformen 
im  Verlaufe  abbandle. 


§.  21.  Elastisches  Gewebe. 

Da  das  Bindegewebe  an  sehr  vielen  Orten  mit  elastischem  Gewebe, 
mit  Fett,  und  mit  Pigmenten  gemischt  vorkommt,  so  reiht  sieh  hier  die 
Untersuchung  dieser  drei  Materien  an. 

Das  elastische  Gewebe,  7W«  rlustica,  kommt  im  menschlichen 
Körper  kaum  ganz  rein,  sondern  mit  anderen  Geweben,  namentlich  dem 
Bindegewebe,  gemengt  vor.  Aller  Wahrscheinlichkeit  nach  bildet  sieh 
auch  das  elastische  Gewebe  aus  homogenem  Bindegewebe,  durch  tlieil- 
weise  Härtung  und  Verdichtung  desselben.  Seine  mikroskopischen  Ele- 
mente sind  bandartig  platte,  wegen  starker  Lichtbrechung  dunkel  con- 
tourirte,  bei  grösserer  Anhäuiung  gelb  erscheinende,  mehr  weniger  breite 
Fasera,  mit  mässig  wellenförmig  geschwungenem  Verlauf.  Sie  hängen 
gewöhnlich  durch  Aeste  netzförmig  zusammen,  und  bilden  Stränge,  Platten 
oder  auch  Häute,  welche  nach  der  Richtung  der  Fäden  sehr  dehnbar 
sind,  und  bei  naehlasseuder  Ausdehnung  ihre  frühere  Gestalt  wieder  an- 
nehmen. In  letzterer  Eigenschaft  beruht  eben  das  Wesen  der  Elastieität. 
Die  Aeste  der  elastischen  Fasern  schnörkelu  sich  auf,  wenn  sie  abge- 
rissen werden. 

Die  Fasen)  des  elastischen  Gewebes  sehen  den  sogenannten  Kern- 
fasern des  Bindegewebes  täuschend  ähnlich,  und  unterscheiden  sich  von 
ihnen  nur  durch  ihre  grössere  Breite.  Kölliker  giebt  deshalb  den 
Namen  der  Kernfaseni  ganz  auf,  und  unterscheidet  blos  dickere  und 
dünnere  elastische  Fasern.  Durch  Essigsäure,  Wasser,  Weingeist,  so 
wie  durch  Austrocknen  an  der  Luft,  werden  die  elastischen  Fasem  nicht 
verändert.  Sie  geben  beim  Sieden  keinen  Leim,  und  unterscheiden  sieh 
dadurch  auch  chemisch  von  den  Bindegewebsfasern.  Verdünnte  Salz- 
säure greift  sie  nicht  an,  und  sie  widerstehen  deshalb  auch  der  auf- 
lösenden Kraft  des  Magensaftes.  Die  Dicke  der  elastischen  Fasern  ist 
sehr  verschieden;  sie  schwankt  von  0,0008"' — 0,0010"'. 
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Das  elastische  Gewebe  erscheint  am  vollkommensten  entwickelt,  und 
nur  mit  wenig  Beimischung  von  Bindegewebsfasern,  a.  in  den  gelben 
Bändern  der  Wirbelsäule  und  im  Nackenband,  ß.  in  den  Bändern,  welche 
die  Kehlkopf-  und  Luftröhrenknorpel  verbinden,  und  in  den  unteren 
Stimmritzenbändern,  y.  in  der  mittleren  Haut  der  Arterien,  ln  vielen 
Fascien  mischt  es  sich  reichlich  mit  den  Bindegewebsfasern  derselben, 
und  unter  den  Epithelien  gewisser  seröser  Membranen,  vorzugsweise  des 
Endocardiuni  und  des  Bauchfells  an  der  vorderen  Bauchwand,  in  der 
äusseren  Haut,  in  der  Vorhaut,  und  im  Textus  cellularis  submucosus  des 
Darmschlauches  sind  elastische  Fasern  in  bedeutender  Menge  zwischen 
den  BindegewebsbUndeln  eingestreut. 

Das  elastische  Gewebe  dient  dem  Organismus  vorzugsweise  durch 
seine  physikalischen  Eigenschaften.  Durch  seine  mit  Festigkeit  gepaarte 
Dehnbarkeit  widersteht  es  der  Gefahr  des  Reissens,  eignet  sich  deshalb 
vorzugsweise  zum  Bandmittel,  und  vereinfacht,  indem  es  lebendige  Kräfte 
ersetzt,  das  Geschäft  des  Muskelsystems.  Es  hat  nur  wenig  Blutgefässe, 
keine  Nerven,  und  einen  trägen  Stoffwechsel.  Wunden  und  Substanz- 
verluste desselben  heilen  durch  fibröse  Narbensubstanz. 

Man  wählt  zur  mikroskopischen  Untersuchung  einen  tlUnnen  Schnitt,  oder 
einen  abgelösten  Streifen  des  Nackenbandes  eines  Wiederkäuers.  Die  Elemente 
des  elastischen  Gewehes  erscheinen  dann  scharf  und  dunkel  gerandet,  die  ab- 
gerissenen Aeste  mit  zackigen  Bruch  rändern,  häufig  gabelig  gespalten,  mit  ranken- 
ftirmig  anfgerolllen  Zweigen.  Die  netzförmigen  Verbindungen  der  Fäden  durch 
Aeste  sind  zuweilen  so  entwickelt,  dass  das  Object  das  Aussehen  einer  durch- 
löcherten Membran  aniiimmt.  Man  kann  eingetrocknete  Stöcke  des  Lig.  nuchae, 
an  welchen  sich  feine  Schnitzeln,  die  dann  befeuchtet  werden  mössen,  leichter 
als  an  frischen  abnehmen  lassen,  zum  Gebrauche  aulbewahren.  Essigsäure  lässt 
die  elastischen  Fasern  unverändert.  Die  Sprödigkeit  der  Fasern  erlaubt  nicht, 
die  Fascrböndel  durch  Nadeln  auseinander  zu  ziehen.  — Wie  das  elastische 
Gewebe  als  Stellvertreter  von  Muskeln  auftritt,  und  bewegende  Kräfte  spart, 
lässt  sich  durch  eine  Fülle  von  Belegen  aus  der  vergleichenden  Anatomie  an- 
schaulich machen.  Das  Zusammenlegen  des  ausgeslrccklrn  Vogel-  und  Fleder- 
mausflügels,  die  aufrechte  Stellung  des  Halses  und  Kopfes  bei  horn-  oder  gc- 
weiblragenden  Thicren,  die  während  des  Gehens  verborgene  Lage  der  scharfen 
Krallen  beim  Katzengeschlechte,  u.  s.  w.  werden  nicht  durch  Muskelwirkung, 
sondern  durch  elastische  Bänder  bewerkstelligt.  Muskelwirkung  erschöpft  sich 
und  erfordert  Erholung,  — elastische  Kraft  ist  ohne  Ermüdung  und  Unter- 
lass thälig. 

Nebst  den  allgemeinen  Werken  über  Gewebe,  siehe  die  unter  Schwanns 
Anleitung  erschienene  Abhandlung  A.  Eulenberg' s,  Dissertatio  de  tela  elaslica. 
Berol.,  IS3G.  4".  - — A.  Lauth,  observations  sur  les  lissus  org.  l'lnslilut.  1834. 
N.  57.  (Entdeckung  der  elastischen  Fasern.)  — F.  Räusche!,  diss.  de  art.  et 
ven.  slruclura.  V'ratisl.,  1836.  4“.  (Ueber  die  elastische  Haut  der  Arterien.) 
— L.  Ilenjamin,  Müllers  Arch.  1847.  (Zoolomisch  Interessantes  über  das 
elastische  Gewebe.)  — Donders , in  der  Zeitschrift  für  wissenschaftliche  Zoo- 
logie, Bd.  III,  34S.  — hälliker,  Uber  die  Entwicklung  der  sogenannten  Kern- 
lasern, in  den  Verhandlungen  der  Würzburger  phys.  med.  Gesellschaft.  Bd.  111. 
Heft  1. 
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§.  22.  Fett. 

Fett,  Adeps  t.  Pmguedo,  kommt  im  freien  Zustande  im  Blute  und 
im  Chylus  vor;  — iu  Zellen  eingeschlossen  ist  cs  ein  gewöhnlicher  Ge- 
nosse des  Bindegewebes,  wo  es  bei  jedem  gesunden  Individuum  in  grös- 
serer oder  geringerer  Menge  auftritt.  In  den  auszehrenden  Krankheiten, 
ja  selbst  durch  den  Hungertod  schwindet  es  an  gewissen  Stellen  (in  der 
Augenhöhle,  um  die  Nieren,  in  der  Vota  manu»  und  Planta  pedü)  nie 
vollkommen.  In  den  Knochen  abgelagertes  Fett  bildet  das  Mark  der- 
selben. Sonst  wird  es  im  Inneren  der  Organe,  abgesehen  von  den  che- 
misch an  diese  gebundenen  oder  in  gewissen  Secreten  enthaltenen  Fett- 
arten, nicht  angetroffen,  und  erscheint  bei  allgemeiner  Fettsucht  nur  in 
den  oberflächlichen  Furchen  der  Organe  ( Sulcux  rordis  lomjitudinalix  et 
transversalis , die  verschiedenen  llili)  abgelagert.  — Das  Fett  ist  kein 
Absonderungsstoff  des  Bindegewebes,  so  wenig  als  die  in  einer  gemein- 
schaftlichen Scheide  verlaufenden  Nerven  oder  Gefässe  durch  diese  Scheide 
gebildet  wurden.  Das  Fett  wird  in  Zellen  erzeugt  — Fettzellen.  Jede 
Fettzelle  besteht  aus  einer  äusserst  feinen,  structurlosen,  durchsichtigen 
Membran,  und  einem  Fetttröpfchen  als  Inhalt.  Verliert  die  Zelle  ihren 
fetten  Inhalt,  so  wird  ein  Kern  in  ihr  sichtbar.  Der  Durchmesser  der 
Zellen  schwankt  zwischen  0,01"'  und  0,06'".  Ihre  Oberfläche  ist,  so 
lange  das  darin  enthaltene  Fetttröpfchen  flüssig  bleibt,  gleichmässig  ge- 
rundet, ihr  Hand  unter  dem  Mikroskope  scharf,  und  wegen  starker  Licht- 
brechung dunkel.  Es  liegen  immer  mehrere  zu  einem  Klümpchen  ag- 
gregirte  Fettzellen  in  einer  Masche  des  Bindegewebes,  von  deren  Wand 
aus  Blutgefässe  abgeheu,  welche  zwischen  den  Fettzellen  durchlaufen, 
sie  mit  capillaren  Reisern  umwehen,  und  sieh  zu  ihnen  beiläufig  wie 
der  verästelte  Stengel  einer  Weintraube  zu  den  Beeren  verhalten.  Meh- 
rere FettklUnipchen  bilden  einen  grösseren  oder  kleineren  Fettlappen, 
welcher  von  einer  Bindegewebsmembran  umwickelt  wird.  Nerven  können 
einen  Fettklumpen  oder  Fettlappen  wohl  durchsetzen,  aber  die  Fettbläs- 
chen erhalten  durchaus  keine  Fäden  von  ihnen.  Das  Fetttröpfehen  ist 
nur  im  lebenden  Tliiere  flüssig,  und  stockt  nach  dem  Tode,  wodurch 
die  Fettzellc  ihre  Rundung  cinbüsst.  — Das  Fett  ist  eine  vollkommen 
stickstofffreie  Substanz,  welche  aus  einer  Verbindung  der  verschiedenen 
Fettsäuren  (Oelsäure,  Talgsäure,  Margarinsäure)  mit  Glyccryloxyd  be- 
steht, in  letzter  Analyse  79  pCt.  Kohlenstoff,  11,5  Wasserstoff  und  9,5 
Sauerstoff  lielert  (Chevreul),  und  sich  somit  von  den  fetten  Oelen  der 
Bilanzen  nicht  w esentlich  unterscheidet.  Menschenfett  und  Olivenöl  haben 
nach  Li ebig  dieselbe  Zusammensetzung. 

Es  häuft  sich  das  Fett  bei  reichlicher  Nahrung,  Mangel  an  Be- 
wegung, und  glücklicher  Gcmüthsruhe  gern  an,  und  schwindet  unter 
entgegengesetzten  Umständen  eben  so  leicht  wieder.  Es  ist  eine  merk- 
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würdige  Thatsache,  dass , vor  der  Vollendung  des  Wachsthums  in  die 
Länge,  sich  nur  wenig  Fett  in  jenen  inneren  Organen  ablagert,  welche, 
wie  die  Netze,  das  Gekröse,  der  Herzbeutel  etc.,  im  mittleren  Lebens- 
alter ein  bedeutendes  Quantum  davon  aufnehmen.  Bei  Embryonen  und 
Neugeborenen  erscheinen,  selbst  bei  exorbitirender  Fettbildung  unter  der 
Haut,  das  Netz  und  die  Gekröse  fettlos.  In  jedem  interstitiellen  und 
umhüllenden  Bindegewebe  kann  die  Fettentwicklung  Platz  greifen,  und 
erreicht  ihre  höchste  Ausbildung  im  Unterhautbindegewebe  als  sogenannter 
Panniculus  adiposus,  vorzüglich  um  die  Brüste,  am  Gesässe,  und  ain  Unter- 
leibe, in  den  Netzen  und  Gekrösen,  besonders  des  Dünndarms,  und  in 
den  Interstitien  der  Muskeln,  wo  die  grossen  Gefässe  der  Gliedmassen 
verlaufen. 

Die  Vitalität  des  Fettes  steht  auf  einer  sehr  niedrigen  Stufe.  Seine 
Empfindlichkeit  ist  gleich  Null,  seine  Zellen  besitzen  durchaus  keine 
Contractilität,  sein  Stoffwechsel  scheint  gänzlich  zu  mangeln,  da  das 
einmal  abgelagerte  Fett  erst  bei  beginnender  Abmagerung  wieder  in 
den  Kreislauf  gebracht  wird.  Wunden  eines  fettreichen  Panniculus  adi- 
posus haben  wenig  Neigung  zu  schneller  Vereinigung,  und  die  chirur- 
gische Praxis  weiss,  wie  hoch  dieser  Umstand  bei  der  Heilung  der  Am- 
putation«- und  Steinschnittwunden  fetter  Personen  anzuschlagen  ist.  Bis 
zu  einem  gewissen  Grade  ist  die  Fettbildung  ein  Zeichen  von  Gesund- 
heit und  Lcbensfülle,  darüber  hinaus  wird  sie  beschwerlich,  und  in 
höherem  Grade  eine  kaum  zu  heilende  Krankheit.  Welch  monströsen 
Umfang  die  Fettbildung  erreichen  kann,  beweisen  die  Erfolge  des 
Mästens  der  Thiere,  und  die  zuweilen  enorme  Grösse  der  FettgeschwUlste 
( IApomata ).  Man  hat  weibliche  Brüste  und  männliche  Hodensäcke  durch 
Fettwucherung  ein  Gewicht  von  30  Pfunden  erreichen  gesehen  (Larrey), 
mul  sich  zur  Abtragung  derselben  mit  dem  Messer  entschlossen. 

Der  Temperalurgrad,  bei  welchem  Ihierlselie  Fette  gerinnen,  ist  sehr  ver- 
schieden. Hierauf  beruht  zum  Tlicil  die  verschiedene  technische  Verwendung 
der  Fette.  Die  Fellschiehte , welche  unter  der  Haut  der  in  den  Polarmccren 
hausenden  Säugethierc  abgelagert  ist.  uud  ihnen  als  schlechter  Wärmeleiter  die 
trefflichsten  Dienste  leistet,  bleibt  als  Thran  bei  den  tiefsten  Tcmperalurgraden 
llllssig.  Man  benutzt  deshalb  den  Thran  vorzugsweise  um  Stiefelleder  und 
Riemzeug  geschmeidig  und  biegsam  zu  erhalten,  während  das  selbst  bei  höheren 
Wärmegraden  nicht  schmelzende  Bärenfell  zu  Pomaden  und  Bartwichsen  ge- 
sucht wird.  Bei  mittleren  Tempcralurgraden  flüssig  werdende  Felle,  wie  das 
Knochenmark,  eignen  sich  am  besten  zu  Salben,  — slarrblcibcnde  zu  Pflastern. 

Bringt  man  Oel-  oder  Fettlrilpfchen  in  Eiweiss,  so  bildet  sich  um  sie  ein 
Häutchen,  die  sogenannte  Haptogcmnembran  (Ascherson),  deren  Entstehung 
sich  wahrscheinlich  aus  einer  oberflächlichen  Verseifung  des  Fettes  durch  das 
Natron  des  Eiwcisses  ergieht.  Die  vor  der  Zellenhildung  in  den  Blastemen  auf- 
tretenden ElementarkOrnchen  (§.  15)  scheinen  auf  diese  Weise  zu  entstehen. 


Lehrbuch  der  Anatomie.  6.  AuM. 
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§.  23.  Physiologische  Bedeutung  des  Fettes. 

Die  physiologische  Bedeutung  der  Fettablagerung  ergiebt  sich  aus 
den  Ernährungsvorgilngen.  Ein  Ucbcrschuss  kohlenstoff-  und  wasser- 
stoffreicher Nahrungsmittel  (Oele,  Fette,  und  die  stickstofffreien  vege- 
tabilischen Substanzen  des  Zuckers,  Amylon,  Gummi,  Peetin)  ist  das 
Antecedens  derselben.  Um  den  Kohlen-  und  Wasserstoff  dieser  Sub- 
stanzen als  Kohlensäure  und  Wasser  ausscheiden  zu  können,  werden 
grosse  Mengen  Sauerstoff  erfordert.  Diese  werden  durch  den  Kespi- 
rationsact  herbeigeschafft.  Ist  die  genossene  Kohlen-  und  Wasserstoff- 
menge zu  gross,  um  durch  die  eingenommenen  Sauerstoffmengen  als 
Kohlensäure  und  Wasser  wegge fuhrt  zu  werden,  so  lagert  sich  der 
Ueberschuss  in  jener  Form,  die  wir  Fett  nennen,  im  Bindegewebe  ab. 
Wird  ein  fetter  Mensch  auf  knappe  Kost  rcducirt,  und  die  reichliche 
Nahrungszufuhr  abgeschnitten,  so  muss  durch  die  ununterbrochen  fort- 
dauernde Ingestion  von  Sauerstoff,  und  Egestion  von  Kohlensäure  und 
Wasser,  wozu  das  Fett  seinen  Kohlen-  und  Wasserstoff  hergiebt,  die 
Fettmenge  nothwendig  abnehmeu.  Man  könnte  sagen,  das  Fett  wird 
in  diesem  Falle  ausgeathmet. 

Dass  das  Fett  die  Geschmeidigkeit,  Fälle  und  Rundung  der  Formen 
bedingt,  die  inneren  Organe  als  schlechter  Wärmeleiter  vor  Abkllhlung 
schätzt,  kann  allerdings  sein ; dass  es  aber  als  eine  Vorrathskammer  zu 
betrachten  sei,  wo  der  Organismus  seinen  Uebertluss  an  Nahrungsstoff 
aufspeichert,  um  in  der  Zeit  des  Mangels  sich  dessen  zu  bedienen,  ist 
eine  aus  obgenannten  chemischen  Gränden  durchaus  irrige  Vorstellung. 
Die  reichste  Fettnahrung  fährt,  wegen  Mangel  an  Stickstoff,  welchen 
alle  thicrisehen  Gewebe  zu  ihrer  Ernährung  benöthigen,  zum  sicheren 
Hungertode. 

Eiu  wichtiger  und  wenig  gewürdigter  Nutzen  des  Fettes  fliesst  aus 
den  physikalischen  Eigenschaften  der  Fettzellen.  Wenn  jede  Fettzcllc 
ein  geschlossenes  Bläschen  ist,  dessen  wassergetränkte  Haut  einen  ziem- 
lichen Grad  von  Stärke  besitzt,  so  ist  leicht  eiuzusehen,  dass  ein  starker 
Druck  kaum  vermögen  wird,  den  öligen  Inhalt  der  Zelle  durch  die 
feuchte  Wand  durchzupressen.  Das  Wasser  in  der  Zellenwaud  wird 
durch  C'apillarität  in  den  Poren  derselben  so  fixirt,  dass  es  durch  das 
nachdräekende  Fett  nicht  zum  Ausweichen  gebracht  wird.  Die  Fettzelle 
verhält  sich  somit  beiläufig  wie  ein  Luftkissen,  durch  welches  Stoss  und 
Druck  gemindert  werden.  Diese  mechanische  Verwendung  der  Fettzellen 
erklärt  uns  ihr  häufiges  und  regelmässiges  Vorkommen  im  Plattfusse, 
in  der  Hohlhand  und  auf  dem  Gesässe,  wo  der  äussere  Druck  am  öfte- 
sten und  anhaltendsten  wirkt.  Bei  allgemeiner  Abmagerung  und  bei 
Fettarmuth  der  Reeouvalescenten  aus  fieberhaften  Krankheiten,  ist,  ab- 
gesehen von  der  Schwäche  der  Muskelkraft,  das  Schwinden  der  Fett- 
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zellen  wohl  eine  Hauptureaehe , warum  längeres  Gehen,  Stehen,  selbst 
Sitzen,  nicht  vertragen  wird.  Dieses  Schwinden  ist  jedoch  nicht  als 
ein  Vergehen  der  Fettzellen  zu  nehmen.  Es  schwindet  nur  der  Inhalt 
der  Fettzellen.  Die  Zelle  selbst  bleibt,  schrumpft  ein  und  enthält  blos 
Serum.  — Da  die  durchfeuchtete  Zellenwand  ein  Hindemiss  fUr  die 
Aufsaugung  des  Fettes  abgiebt,  so  kann  diese  nur  dadurch  möglich 
werden,  dass  entweder  die  Zelle  schwindet,  und  die  Fetttröpfchen  als 
solche  vom  Gefässsystem  aufgenommen  werden , wo  dann  die  feuchte 
Wand  der  Capillarcn  ein  neues  Hinderniss  setzt,  oder,  was  wahrschein- 
licher ist,  das  Fett  wird  vor  seiner  Aufsaugung  verseift,  in  welchem  Zu- 
stande die  Häute,  welche  es  zu  passiren  hat,  seinen  Durchgang  ge- 
statten. 

Uebennässige  Fettabsonderung  kann  den  Muskeln,  zwischen  welchen 
sie  sieh  eindrängt,  ihren  Kaum  streitig  machen,  und  sie  so  sehr  zum 
Schwinden  bringen,  dass  sie,  wie  bei  gemästeten  Hausthiercn,  kaum  als 
rotlie,  den  Speck  durchziehende  Striemen  noch  zu  erkennen  sind.  Von 
diesem  Verdrängen  der  Muskeln  ist  die  sogenannte  fettige  Umwandlung 
derselben  zu  unterscheiden,  welche  als  Krankheit,  ohne  allgemeine  Fett- 
wucherung, vorkommt. 

Das  Knochenmark,  Mediillu  ossium,  stimmt  in  jeder  Hinsicht  mit 
der  gegebenen  Beschreibung  des  Fettgewebes  Überein,  und  ist  somit 
Fett,  und  nicht  Mark.  Der  Begriff  des  Markes  gehört  einer  ganz 
anderen  Gewebsform,  dem  Nervensystem,  an,  indem  man  nur  von  einem 
Gehirnmark,  Rückenmark  und  Nervenmark  spricht.  Es  kann  daher  das 
Knochenmark  auch  unmöglich  empfindlich  sein,  wie  man  im  gewöhn- 
lichen Leben  meint.  Das  Trocknen  der  Knochen  auf  der  Bleiche,  wo- 
durch der  Wassergehalt  der  Knochensubstanz  verloren  geht,  und  letztere 
mit  dem  von  der  Markhöhle  aus  in  sie  eindringenden  Fette  imprägnirt 
wird,  lässt  sie  deshalb  oft  fett  werden,  während  sie  es  im  frischen  Zu- 
stande nicht  zu  sein  schienen.  Der  Bindegewebsantheil  ist  im  Fette  des 
Knochenmarkes  ein  viel  geringerer,  als  im  gewöhnlichen  Fett. 

Mikroskopische  Behandlung.  Ein  kleines  FcttklUmpchen  wird,  wie 
früher  heim  Bindegewebe  erwähnt,  auf  einer  Glasplatte  ausgebreitet,  und  bei 
300  bis  400  Linear- Vergrosserung  mit  durchgehendem  Lichte  untersucht.  Die 
Fettzellen  erscheinen  gleichförmig  gerundet,  sphärisch  oder  oral,  mit  dunklen 
Bändern,  und  so  durchsichtig,  dass  man  durch  eine  Zelle  den  Theil  der  dar- 
unterliegenden deutlich  unterscheidet,  welcher  von  ihr  bedeckt  wird.  Die 
dunklen  Umrandungen  vieler  Zellen  werden  als  Kreislinien  gesehen,  die  sich 
schneiden.  Bei  Beleuchtung  von  oben  erscheinen  sie  weiss,  mit  lichtem,  silber- 
glänzendem Saume.  Ein  Unterschied  von  Zellenwand  und  flüssigem  Inhalte  ist 
nicht  zu  bemerken,  so  fein  ist  die  erslere.  horch  Behandlung  mit  Aether  lasst 
sich  das  Fettcontentuni  der  Zellen  ausziehen,  und  die  Zetlenmemhran  bleibt 
unversehrt  zurück.  — Beginnt  die  Fettzelle  zu  trocknen,  so  wirkt  die  Zcllen- 
aiciiibr.au . deren  Feuchtigkeit  verdunstet,  nicht  mehr  isolirend  auf  den  Inhalt, 
— letzterer  schwitzt  als  fetter  Tropfenbcschlag  an  der  Oberfläche  der  Zelle 
heraus,  und  fliesst  mit  ähnlichen  Fettperlen  der  nahen  Zellen  zusammen.  Dieses 
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aus  seiner  Zelle  gewichene  Fett  hat  nie  die  Form  der  Zelle,  sondern  erscheint 
linsenfünnig,  als  schillerndes  sogenanntes  Fettauge,  wie  man  sie  auf  den  Fleisch- 
brühen schwimmen  sieht,  und  in  der  Milch,  im  Chvlus,  im  Eiter,  und  unter 
besonderen  Entstanden  auch  in  einigen  Sccretcn  antnlTt.  Essigsäure  und  Mineral- 
sauren  , welche  der  Zellenwand  ihre  Feuchtigkeit  eutreissen , wirken  auf  ähn- 
liche Weise.  Mit  dem  Compressorium  (einer  Vorrichtung  zum  Abplaltbn  mikro- 
skopischer Objecte  durch  methodischen  Druck)  bemerkt  man,  dass  die  Zellen 
einen  ziemlichen  Druck  aushalteu,  ohne  zu  platzen,  und,  wenn  der  Druck  nach- 
lasst, ihre  frühere  Gestalt  wieder  annehmen,  vorausgesetzt,  dass  das  Fett  nicht 
gestockt  ist.  Der  an  der  Zcllenwand  anliegende  Kern  kommt  nur  bei  fettlecren 
Zellen  zur  Ansicht.  Die  sternförmigen  Figuren  an  der  Oberfläche  gewisser 
Fcltzellcn,  welche  Henlc  zuerst  beobachtete,  J.  Vogel  und  Valentin  be- 
stätigten, wurden  von  ihrem  Entdecker  für  Slearinkrystalle  gehalten.  Ihre  Un- 
auflöslichkeit in  Aether  steht  dieser  Annahme  entgegen.  Ich  habe  sie  beim 
Dachs  und  Siebenschläfer  sehr  ausgezeichnet  angetroflen,  und  beim  neuhollän- 
dischen  Strauss  an  beiden  Polen  derselben  Fettzellen  als  Krvstallrosen  von  15 — 20 
Strahlen  gesehen.  Ohne  Zweifel  entstehen  diese  Kryslallformen  erst  während 
des  mit  dem  Tode  cinlretenden  Erstarrens  des  Fettes,  durch  Ausscheiden  der 
Margarinsäure. 

Bei  Thieren  kommen  auch  farbige  Fettarten  (bei  den  Vögeln  unter  der 
Haut  des  Schnabels  und  der  Füsse,  in  der  Iris)  vor,  und  die  Fettabsonderung 
nimmt  einen  periodischen  Charakter  an , wie  im  Larvenzustande  der  Inseelen, 
bei  den  Raubvögeln,  dem  Wilde,  und  bei  den  Winterschläfern. 

Ausführlicher  handeln:  Heute,  allgem.  Anat.  pag.  390  seqq.,  Schwann, 
mikroskopische  Untersuchungen.  1839  (pag.  140,  Darstellung  der  Fellzellen 
als  Primitivzellen).  — Ascherson,  über  den  physiologischen  Nutzen  der  Fett- 
stoffe, in  Müllers  Archiv.  1840.  p.  44.  — h'vlliker,  liistol.  Bemerkungen  über 
Fettzellen,  in  der  Zeitschrift  für  wiss.  Zool.  2.  Bd.  p.  118.  — Willich,  Binde- 
gewebs-, Fett-  und  Pigmentzellcn,  im  Archiv  für  patli.  Anal.  185G.  — H.  Hein, 
de  ossuim  medulla.  Beruh  1 856. 


§.  24.  Pigment. 

Die  Färbung  der  Organe  hängt  theils  von  ihrem  Gewebe,  von  der 
Gestalt  und  der  ZusanunenfUgung  ihrer  kleinsten  Theilchen,  von  ihrem 
ßlutreichthum , bei  durehseheinenden  Gebilden  auelt  von  der  Färbung 
der  Unterlage,  oder  von  einem  besonderen,  in  Zellen  eingeschlossencn 
Färbestoff  ab.  Letzterer  heisst  Pigment.  Zellen  mit  schwarzem 
Pigment  gefällt  finden  sieh  unter  der  Oberhaut  des  Negers,  und  im 
Auge  aller  Mcnsehenrncen.  Die  Brustwarze  und  ihr  Hof,  die  Haut  der 
äusseren  Genitalien  und  der  Aftergegend  besitzen  gleichfalls  Pigment- 
zellen,  und  in  den  Schenkeln  des  grossen  Gehirns,  in  den  Bronchial- 
dräsen , in  der  Lungcnsubstauz  und  in  den  Ampullen  der  Bogengänge 
des  Labyrinthes  wird  dunkles  Pigment  abgelagert.  Die  Sommersprossen 
( Ephclitlrs ) und  Leberflecke  ( Chlnu.nnnta ) verdanken  ihr  Entstehen  der- 
selben Ursache,  und  nur  von  dem  durch  die  Sonne  gebräunten  Teint 
der  Südländer  ist  es  noch  unentschieden,  ob  er  durch  chemische  Ver- 
änderung der  Oberhaut,  oder  durch  Pigmentbildung  bedingt  wird. 

Anatomische  Eigenschaften.  Man  unterscheidet  an  den  Pig- 
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mentzellen,  wie  an  allen  Zellen,  Hülle  und  Inhalt.  Die  Hülle  besteht 
aus  einem  durchsichtigen,  structurlosen  Häutchen,  welches  entweder  poly- 
gonal, meistens  sechseckig,  oder  rundlich  ist,  oder  mit  ästigen  Fortsätzen 
besetzt  erscheint.  Liegen  mehrere  Pigmentzellen  dicht  gedrängt  in  einer 
Fläche  neben  einander,  so  platten  sie  sich  gegenseitig  ab,  und  nehmen 
die  polygonale  Form  an,  wie  in  der  Pigmentschichte  der  Aderhaut  des 
Auges,  und  unter  der  Oberhaut  des  Negers.  Rücken  sic  etwas  weiter 
aus  einander,  so  iällt  die  Ursache  des  Eckigwerdens  weg,  und  sie  er- 
scheinen rundlich,  wie  auf  der  hinteren  Fläche  der  Iris,  den  Ciliarfort- 
sätzen, und  in  den  dunkel-pigmentirten  Hautstellen  weisser  Racen.  Trei- 
ben sie  Aeste  aus,  welche  entweder  blind  endigen,  oder  mit  den  Aesten 
benachbarter  Zellen  Zusammenflüssen,  so  entsteht  jene  verzweigte  Zellen- 
form, welche  im  menschlichen  Leibe  in  der  Lamina  fusca  des  Auges, 
bei  Thieren  dagegen  häufiger  vorkommt.  Hieher  gehören  die  Pigment- 
flecke in  der  Haut  der  Frösche,  die  gestrichelten  oder  gesprenkelten 
schwarzen  Flecke  im  Peritoneum  vieler  Amphibien  und  Fische,  in  der 
Haut  der  Kalkschale  der  Krebse , und  in  der  allgemeinen  Decke  der 
Cephalopoden  (Chromatophoren).  Die  eckigen  Pigmentzellen  erscheinen, 
wo  sie  sich  nicht  schichtweise  decken,  durch  helle  Streifen  von  einander 
getrennt,  welche  theils  der  durchsichtigen  Zellenwand,  theils  dem  form- 
losen Blastem,  in  welchem  die  Zellen  eingebettet  sind,  entsprechen.  Die 
Grösse  der  Zellen  variirt  zwischen  0,005'"  und  0,008"'.  Der  Inhalt  der 
Pigmentzellen  ist  eine  körnige  Masse,  deren  kleinste  Theile  ( Pigment- 
mol ekttle)  nur  0,0003'" — 0,0006'"  gross  sind,  und  entweder  frei  und 
zusammenhangslos,  oder  in  Klumpen  gehäuft  herumschwimmen,  wenn 
eine  Zelle  platzt  oder  zerdrückt  wird.  Diese  Pigmentkömehen  zeigen  im 
freien  Zustande  lebhafte  Bewegungen  (Brown* sehe  Molecularbewegung), 
und  scheinen  ihre  Form  während  der  Dauer  der  Beobachtung  zu  ändern. 
Die  Formänderung  ist  jedoch  nur  scheinbar,  da  ein  Molekül  bei  seiner 
lebhaften  Bewegung  sich  von  verschiedenen  Seiten  zeigt.  Schwann 
will  die  Bewegung  selbst  im  Inneren  der  Zellen  gesehen  haben,  was 
nur  unter  der  Voraussetzung  möglich  wäre,  dass  die  Zelle  nebst  den 
Körnchen  auch  Flüssigkeit  enthielte,  oder  die  Zellen  nicht  mehr  ganz 
frisch  waren.  Fast  in  allen  Pigmentzellen  findet  sich  ein  von  den  Kör- 
nern theilweise  verdeckter,  heller  und  durchsichtiger  Kern  von  0,003'" 
Durchmesser. 

Chemisches  Verhalten.  Die  Pigmentzellen  sind  in  Essigsäure 
löslich,  im  Wasser  platzen  sie  gerne,  und  entziehen  sieh  durch  Ent- 
leerung ihres  Inhaltes  der  Beobachtung.  Die  Pigmentkömcr  sind  weder 
durch  Wasser,  noch  durch  concentrirte  Essigsäure,  Aether  oder  verdünnte 
Mineralsäuren  zerstörbar.  Durch  kaustische  Alkalien  werden  sie  bald 
aufgelöst.  Nach  Schee  re  r’s  Analyse  besteht  das  Pigment  im  Rinds- 
auge aus:  58,284  Procent  Kohlenstoff,  22,030  Sauerstoff,  13,768  Stick- 
stoff, 5,918  Wasserstoff. 
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lieber  die  physiologische  Bestimmung  des  Pigments  sind  wir 
nur  im  Auge  unterrichtet,  wo  es  aus  demselben  optischen  Grunde  ge- 
schaffen wurde,  aus  welchem  man  alle  optischen  Instrumente  an  der 
Innenfläche  schwärzt.  Die  Bedeutung  der  Hautpigmente,  welche  bei 
vielen  Thieren  ein  Husserst  lebhaftes  Colorit  besitzen,  liegt  ganz  im 
Dunkel.  In  gewissen  Krankheiten  wird  das  schwarze  Pigment  in 
grösseren  Massen  angehäuft  (Melanosis ). 

.Mikroskopische  Heliand  lang.  Man  wühle  das  Pigment  der  CI10- 
roidea  eines  frisch  geschlachteten  Thieres,  welches  sich  mit  Vorsicht  in  grös- 
seren Lüppchen  auf  den  Objcclträger  heiligen  lasst.  Jeder  Druck  und  jede 
Zerrung  müssen  sorgfüllig  vermieden  werden,  da  die  Zellen  leicht  platzen,  und 
die  hellen  Zwischenliiiicn  der  Zellenniosaik  nur  im  unversehrten  Zustande  des 
Ohjerls  zu  beobachten  sind.  Man  vermeide  auch,  wenn  man  nicht  gerade  die 
Molecularbewegung  der  Pigiuenlkümer  sehen  will,  jeden  Wasserzusatz,  und  be- 
diene sich  zur  Befeuchtung  lieber  des  frischen  Eiweisses  oder  des  Blutserums. 
Ihn  die  Pigmentmoleküle  genauer  zu  sehen,  muss  die  Linearvergrösserung  auf 
750  vermehrt  werden.  Sic  erscheinen  dann  als  runde,  oder  platte  längliche 
Körperchen  von  ohngeführ  0,0005"'  Länge,  und  dreimal  geringerer  Breite. 

Die  Frage,  ob  das  Pigment  sich  mit  einer  Zelle  umgebe,  oder  die  Zelle 
ihr  Pigment  erzeuge,  muss  dahin  beantwortet  werden,  dass  in  der  Hegel  sich 
zuerst  eine  kernhaltige,  aber  farblose  Zelle  bildet,  um  deren  Kern  sich  das 
Pigment  ablagert  (Gcrlach),  dass  aber  bei  pathologischen  Pigmenten  sich  zu- 
erst eiu  Kern  mit  PiguicntmolekUlen  umgiebt,  und  dann  erst  das  Ganze  von 
einer  Zelle  umschlossen  wird  (Bruch).  Es  ist  sehr  interessant,  dass,  wenn 
die  Pigmcnlabsonderung  unterbleibt,  wie  bei  den  Albinos,  die  Zellen  dennoch 
regelmassig  gebildet  erscheinen,  wie  an  der  Pigmenlsrhirhtc  im  Auge  der  roth- 
äugigen  Kaninchen  leicht  zu  sehen  ist. 

Das  merkwürdige  Farbenspiel  in  der  Haut  des  Chamäleon  und  der  cepha- 
lopodischcn  Mollusken  hangt  von  einer  unter  dem  Einflüsse  des  Nervensystems 
stehenden  Contractilitll  der  Piginentzellcn  ab,  welche  Grösse  und  Form  der 
Zellen,  so  wie  ihren  Farbencflecl  ändert. 

Literatur  wie  beim  Fett.  Hiezu  WharUm  Jones,  Notice  relative  Io  the 
Piginenlum  nigruin  of  llic  Eye.  Edinh.  Med.  and  Surg.  Journal,  1833,  Juli. 
N.  I IG.  /.  M < iollsche , Uber  das  Pigment  des  Auges  in  Pfaff’s  Mittheilungen 
aus  dem  Geb.  der  Med.  IS3G.  lieft  5.  Henle , Symbolae  ad  anal,  vilioruni 
intest.  Bernl.,  1837,  pag.  6 (Piginentzellcn  des  Negers).  G.  Simon,  in  Müllers 
Archiv.  1510.  p.  170  (fand  die  Pigmenlzellen  in  den  gefärbten  Haulstcllen  der 
weissen  Menschen  und  in  den  pathologischen  Färbungen).  C.  Itruch,  Uber  das 
körnige  Pigment  der  Wirbellhiere.  Zürich,  1844.  — Virrhow,  die  patliol. 
Pigmente,  im  Archiv  für  patli.  Anal.  1.  Bd. 

§.  25.  Homgenehe.  Allgemeine  Eigenschaften  des  llorngewehes. 

Das  Horngewebe,  Tela  cornea,  begreift  in  sich  alle  an  der 
äusseren  Oberfläche  des  tliierisclien  Leibes,  oder  an  den  inneren  freien 
Flächen  von  Höhlen  und  Kanälen,  verkommenden  gefässlosen  Deck- 
schichten. Die  Deckschichte  der  äusseren  Leibesoberfläche  heisst  Ober- 
haut, Epidermis,  jene  der  inneren  Höhlen  und  Kanäle  Epi  Hielt  um. 
Das  Horngewebe  lässt  sieh,  wenigstens  iu  seinen  jüngeren  Zuständen, 
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auf  Zellenbildung  reduciren,  und  schliesst  sieh  demnach  naturgemäss 
an  das  Fett-  und  Pignicntgewebe  an,  mit  welchen  beiden  es  sich  gerne 
vergesellschaftet 

In  den  Fett-  und  Pigmentzellen  waren  Zelle  und  Inhalt  verschie- 
dene Dinge.  Im  Uorngewebe  fllllt  sich  die  frische  junge  Zelle,  von  der 
Hülle  gegen  den  Kern,  mit  einem  der  Hülle  gleichartigen  festen  Stoffe 
nach  und  nach  so  an,  dass  die  Zellenhöhle  verschwindet.  Dabei  wird 
die  Zellen  wand  trübe  und  endlich  undurchsichtig,  erhärtet  oder  ver- 
hornt, und  ist  in  diesem  Zustande  durch  Essigsäure  nicht  mehr  auf- 
lösbar. Was  aus  dem  Kern  der  Zellen  wird,  ist  unbekannt , da  die  mit 
der  Verhornung  gegebene  Trübung  der  Zelle  ins  Innere  derselben  keine 
Einsicht  erlaubt.  Die  Zelle  verliert  während  des  Verhornungsprocesses 
ihre  Fülle  und  liunduug,  und  wird  zuletzt  zu  einem  trockenen  spröden 
Scheibchen  oder  Blättchen , welches  mit  seinen  Nachbarn  zu  einer  mehr 
oder  weniger  beträchtlichen  Hornschichte  verschmilzt,  an  welcher 
keine  feniere  lebendige  Umbildung,  höchstens  mechanische  Abnützung 
durch  Reibung,  oder  Abfallen  durch  Verwittern , beobachtet  wird.  Das 
halhtlUssige  Blastem,  in  welchem  sich  die  jungen  Homzelleu  bilden,  er- 
leidet dieselbe  Erhärtung,  wie  die  Zellen,  und  dient,  wenn  es  ebenfalls 
vollkommen  vertrocknet  und  verhornt  ist,  den  Scheibchen  und  Blättchen 
zum  festen  Bindungsmittel.  Dieses  Bindungsmittel  wird  durch  verdünnte 
Schwefelsäure  aufgelöst,  wodurch  die  Scheibchen  (welche  ihr  wider- 
stehen) sich  lockern  und  endlich  trennen.  — In  jedem  äusseren  Horn- 
gewebe, welches  mit  der  Luft  in  Berührung  steht,  und  nicht  durch 
schleimige  oder  wässerige  Flüssigkeiten  gebäht  wird,  wie  es  bei  den 
an  der  inneren  Oberfläche  der  Körperhöhlen  befindlichen  der  Fall  ist, 
werden  alle  Stadien  der  Verhornung  angetroffen.  Geht  von  den  älteren, 
bereits  abgelebten  Schichten  eine  durch  Abblättern  verloren,  so  wird 
durch  neuen  Nachschub  frischer  Zellen  von  unten,  der  Dcfect  wieder 
ausgeglichen.  Jede  tiefe  Schichte  muss  somit  einmal  die  oberste  wer- 
den, um  ebenso  abzufallen,  wie  ihre  Vorgänger. 

Die  chemische  Grundlage  der  Uorngewebe  bildet  das  Kerutin 
(Horastoffi,  — ein  eiweissartiger  Körper  {§.  14).  Derselbe  ist  in  kaltem 
Wasser  unlöslich,  schwillt  hei  längerem  Befeuchten  etwas  aut,  erweicht 
sich  durch  Einwirkung  von  Alkalien  (daher  der  allgemeine  Gebrauch 
der  Seife  beim  Waschen),  löst  sich  aber  selbst  nach  langem  Kochen 
nicht  auf.  Alkohol  und  Aether  lassen  ihn  unverändert;  kaustische 
fixe  Alkalien  lösen  ihn  unter  Entwicklung  von  Ammoniakgeruch  auf. 
Bei  10OJ  R.  erweicht  sich  der  Hornstoff,  liefert  bei  trockener  Destilla- 
tion sehr  viel  kohlensaures  Ammoniak  mit  empyreumatischem  Oele, 
verbrennt  unter  Luftzutritt,  und  hinterlässt  eine  Asche,  welche  kohlen- 
sauren und  phosphorsauren  Kalk,  nebst  einem  Antheile  phosphorsauren 
Natrons  giebt. 

Das  Uorngewebe  empfindet  nicht,  hat  keine  eigene  Bewegung,  be- 
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sitzt  weder  Blutgefässe  noch  Nerven,  kann  sich  somit  weder  entzttnden, 
noch  schmerzen,  noch  irgendwie  durch  sich  selbst  erkranken,  und  zeichnet 
sich  durch  seine  prompte  Regeneration  vor  allen  übrigen  Geweben  aus. 
Als  schlechter  Wärme-  oder  Elektricitätsleiter  (letzterer  nur  im  trocke- 
nen Zustande)  muss  es  als  eine  Art  Isolator  des  Organismus  angesehen 
werden. 

In  der  Wirbelthienvelt  ist  das  Horngewebe  sehr  weit  verbreitet. 
Homer,  Geweihe,  Klauen,  Hufe,  Haare,  Borsten,  Stacheln,  Schuppen, 
Schilder,  die  Horaschnäbel  der  Vögel,  die  Barten  der  Walltische , die 
Kiefer  der  Cephalopoden,  die  Magenzähnc  vieler  Mollusken  etc.,  gehören 
ihm  an.  Im  Menschen  erscheint  es  unter  zwei  Hauptformen : als  inne- 
res und  äusseres.  Die  inneren  Horngewebe  bilden  Ueberzltge  der 
freien  Flächen  der  Schleim-  und  serösen  Häute,  und  aller  geschlossenen 
Höhlen,  bleiben  immer  im  Zustande  der  Weichheit  und  Durchsichtigkeit, 
und  häufen  sich  nicht  so  allgemein  in  mehrfachen  Schichten  über  ein- 
ander an,  wie  die  äusseren  (Oberhaut,  Haare,  Nägel),  welche  durch  ihre 
Compactheit  und  Mächtigkeit  zu  trefflichen  Schutzmitteln,  und  bei  Thieren 
durch  besondere  Entwicklung  zu  furchtbaren  Angriffs-  und  Vertheidi- 
gungswaffen  werden. 

Die  Unlerarlen  des  ausseren  oder  compacten  Horngewebes,  als:  Ober- 
haut, Nagel,  Haare,  so  wie  das  äussere  Hautorgan,  mit  welchem  sie  in 
so  inniger  Verbindung  stehen,  habe  ich,  gegen  den  gewöhnlichen  Gebrauch, 
in  die  speciclle  Anatomie  aufgenommen.  Die  Beziehungen  des  Haulorgans  zu 
den  Sinnen  und  den  Eingewcideu  bestimmten  mich  zu  dieser  Abweichung.  Es 
erübriget  hier  somit  nur  die  Schilderung  der  inneren  Horngewebarten,  welche 
unter  dem  Sammelnamen  der  Epithelien  subsummirl  werden. 

J.  Moleschotl,  zur  Untersuchung  der  verhornten  Thcile  des  m.  K.,  im  2. 
Heft  des  4.  Bandes  seiner  Untersuchungen  zur  Naturlchrc  des  Menschen. 

§.  26.  Epithelien.  Arten  derselben. 

Jede  freie  Fläche  einer  Membran,  einer  nöhlenwand,  eines  Kanals 
und  seiner  Verzweigungen,  besitzt  einen  aus  Zellen  zusammengesetzten 
Ucberzug.  Dieser  ist  das  Epilhplium.  Ich  glaubte,  dass  der  Name  von 
ln\  z o telog,  auf  der  Endfläche,  abzuleiten,  und  somit  richtiger 
Epiteliurn  zu  schreiben  sei.  Virchow  hat  jedoch  den  Nachweis  gelie- 
fert, dass  der  berühmte  Anatom,  Frid.  Ruysch,  das  Wort  Epithctium 
zuerst  für  jene  feine  Epidermis  gebrauchte,  welche  die  Tastwärzchen 
des  Lippensaumes  bedeckt  (fh/it/,  papilla),  und  somit  die  ältere  .Schreib- 
art auch  die  richtige  ist.  Das  Epithelium  erscheint  tlieils  als  einfaches 
Zellenstratum,  tlieils  als  mehrfach  geschichtetes  Zellenlagcr.  Jede  Zelle 
besteht  aus  einer  geschlossenen  Hülle  und  einem  Kern.  Form  und 
chemische  Zusammensetzung  der  Zellen  ändern  sich  nach  Verschieden- 
heit des  Ortes,  wo  sie  Vorkommen.  Der  Kern  zeigt  sich  bei  grossen 
Vergrösserungen  mit  einem  oder  zwei  dunkleren  Kemkörperchen  ver- 
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sehen,  und  liegt  selten  in  der  Mitte  der  Zelle,  meistens  an  oder  seihst 
in  der  Wand  derselben.  Gelingt  es,  eine  Zelle  zu  zersprengen , so  tritt 
der  freie  Kern  heraus  (Vogel),  und  war  die  Zelle  abgeplattet,  so  bildet 
der  Kern  an  beiden  Fl  liehen  derselben  einen  Vorsprung.  Die  Grösse 
des  Kerns  variirt  von  0,001"'  bis  0,005"';  die  Zelle  sehliesst  ihn  ent- 
weder knapp  ein,  oder  Ubertrifft  ihn  um  das  6— Sfache  an  Volumen.  — 

Man  unterscheidet  folgende  zwei  Arten  von  Epithelien: 

a)  Das  Pflastcrepithelium  wird,  seines  mosaikartigen  Ansehens 
wegen,  so  genannt.  Seine  Zellen  sind  anfangs  rundlich,  flachen  sich 
später  durch  gegenseitigen  Druck  ab  und  werden  eckig.  Ihre  runden 
oder  ovalen  Kerne  sind  bei  jungen  Zellen  von  der  Hülle  dicht  umschlos- 
sen, entfernen  sich  aber  durch  das  Wachsthum  der  letzteren  von  ihr, 
und  der  Baum  zwischen  Zelle  und  Kern  wird  entweder  mit  einem  flüs- 
sigen, gleichartigen,  oder  körnigen  Depositum  gefüllt.  Das  Pflasterepi- 
thelium  ist  weiter  verbreitet,  als  die  übrigen  Epithelialformen.  Es  findet 
sich  an  den  freien,  glatten  Flächen  aller  serösen  Membranen,  ferner  an 
der  inneren  Oberfläche  der  Blut-  und  LymphgefUsse , so  wie  in  den 
letzten  Enden  der  DrüsenausfUbrungsgänge  und  der  Luftwege  der  Lun- 
gen als  einfache,  zierliche  Zellenschichte.  Desgleichen  an  gewissen, 
zarten  Schleimhäuten , z.  B.  der  Trommelhöhle.  Mehrfach  geschichtet 
erscheint  es  an  gewissen  Synovialhäuten , und  an  bestimmten  Strecken 
des  Verdauungs-  und  Zeugungssystems  wird  es  so  mächtig,  dass  es 
durch  Maceration  in  grösseren  oder  kleineren  Stücken  abgezogen  wer- 
den kann,  wie  auf  der  Schleimhaut  der  Mundhöhle,  des  Rachens,  der 
Speiseröhre,  der  weiblichen  Scheide.  In  der  Harnblase,  den  Harnleitern, 
den  Nierenbecken  und  Nierenkelchen,  kommt  es  ebenfalls  mehrfach  ge- 
schichtet, aber  mit  geringerer  Mächtigkeit  vor.  Werden  die  Zellen  zu 
flachen  und  breiten  Blättchen,  so  heisst  diese  Form  Plattenepithe- 
1 i u m.  — Die  auffallendste  Entwicklung  erreicht  das  Epithelium  an  der 
inneren  Fläche  des  Magens  der  körnerfressenden  Vögel,  wo  es  zwei 
sich  gegenllberstehende , harte,  dicke,  hornige  Platten  bildet,  die  wie 
Mühlsteine  gegen  einander  wirken,  und  die  mechanische  Zerreibung  der 
Nahrung  vollbringen. 

b)  Das  Cy linderepithelium  entsteht  durch  Entwicklung  und 
Wachsthum  der  ursprünglich  runden  Zellen , nach  einer  Richtung,  welche 
senkrecht  auf  der  betreffenden  Hautfläche  stellt.  Die  einzelnen  Zellen 
stehen  der  Länge  nach  neben  einander  gelagert.  Sie  sind  keine  Cylin- 
der  im  mathematischen  Sinne,  da  jenes  Ende,  welches  die  darunter  lie- 
gende Haut  berührt,  schmal,  das  gegen  die  Höhle  gerichtete,  von  der 
Unterlage  abgewendete  Ende  breiter  ist.  Die  Cylinder  sind  also  eigent- 
lich abgestutzte  Kegel.  Da  auf  einer  Ebene  aufgepflanzte  Kegel  sich 
nicht  allseitig  berühren,  so  bleiben  zwischen  den  schmäleren  Theilen 
der  Kegel  Räume  übrig,  in  welchen  sich  junge  Zellen  entwickeln  kön- 
nen. Der  Kern  der  Zelle  liegt  in  der  Mitte,  zwischen  dem  schmalen 
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und  breiten  Zellenende,  und  ist  zuweilen  so  ansehnlich,  dass  die  Zellen- 
wand dadurch  herausgewölbt  wird,  wodurch  die  Cylinderform  noch  mehr 
beeinträchtigt  wird,  und  bauchig  erscheint.  — Fortsätze,  welche  von  dem 
aufsitzenden  Ende  der  Zelle  in  die  Unterlage  der  Epithelien  eindringen, 
und  mit  Bindegewcbsfäden  (wohl  auch  mit  Nervenfäden)  in  Zusammen- 
hang treten,  wurden  neuerer  Zeit  an  verschiedenen  Orten  erkannt  — 
Das  Cylinderepithel  findet  sieh  nur  auf  Schleimhäuten,  und  zwar  im 
Darmkanale,  vom  Mageneingange  bis  zum  After,  in  den  Ausführungs- 
gängcu  aller  in  den  Darm  einmündenden  Drüsen,  so  wie  der  Milch- 
und  ThräncndrUsen , in  den  Samenbläschen,  der  Gallenblase,  dem  Vas 
drferens,  und  in  der  Harnröhre  bis  in  die  Nähe  der  äusseren  Oetfnung 
derselben,  wo  Pflasterepithel  vorkommt. 

Der  Uebergang  von  Pflaster-  in  Cylinderepitheliuin  erscheint  nur  an 
den  Mündungen  der  Speicheldrüsen  plötzlich,  sonst  wird  er  durch  Zwischen- 
fnrmen,  welche  Heule  Uebergangsepitbelium  nannte,  vorbereitet 
Unter  den  Cylindern  finden  sich  öfters  jüngere  Zellenfonnationen  als 
rundliche  Bläschen;  auch  erscheinen  zuweilen  eylindrische  Zellen  mit 
Pflasterzellen  gemengt,  wie  an  der  Conjunctiva  des  Auges.  Der  Um- 
stand, dass  man  zuweilen  auf  eylindrische  Zellen  mit  zwei  Kernen 
stösst,  kann,  seiner  Seltenheit  wegen,  nicht  als  Beleg  der  Ansicht  die- 
nen, dass  sich  die  Cyliuderzellen  durch  Uebereinanderstellen  von  Pfla- 
sterzellen, und  Resorption  der  Zwischenwand,  entwickeln. 

Eine  besondere  Unterart  des  Cylinderepitheliuin  ist  das  Fl  immer  - 
epithelium.  Denkt  man  sich  auf  dem  breiten,  freien  Ende  einer 
bauchigen  Cylindcrzelle  6 — 20  kurze,  helle,  platte  und  spitzige,  äusserst 
feine  Fädchen  aufsitzen,  welche  Cilien,  Fl  im  me  rhaare  heissen,  und 
während  des  Lebens,  ja  selbst  eine  geraume  Zeit  nach  dem  Tode,  in 
wirbelnder  Bewegung  sind  (flimmern),  so  erhält  man  die  Form  einer 
Flimmerzelle.  Bei  niederen  Thiereu  kommen  an  verschiedenen 
Stellen,  statt  der  Flimmerzellen,  blos  vibrirende  Fäden  vor.  — Die 
flimmernde  Bewegung  ist  sehr  rasch  und  lebhaft,  und  gleicht,  wenn  man 
eine  grössere  mit  vibrirendem  Epithelium  überzogene  Fläche  unter  dem 
Mikroskope  betrachtet,  jenen  Wogen  und  Wirbeln,  die  man  auf  einem 
hoebgewachseucn  Kornfelde  sieht,  wenn  der  Wind  darüber  wegstreicht. 
Flimmerepithelium  findet  sieh : 

1.  auf  der  Schleimhaut,  welche  die  respiratorischen  Wege  ausklei- 
det, und  zwar:  «.  in  der  knöchernen  Nasenhöhle,  von  wo  es  in  die 
Thränenwcge  eintritt,  in  den  Thräncnröhrchen  durch  Pflasterepithelium 
ersetzt  wird,  und  an  der  hinteren  Fläche  der  Augenlider  wieder  als 
flimmernd  auftritt  (?);  ß.  in  dem  oberen  Theile  des  Pharynx,  von  wo 
es  in  die  Tubae  Eustaehii  eindringt;  y.  im  Kehlkopfe,  wo  es  unter  der 
Stimmritze  beginnt,  und  durch  die  Luftröhre  und  deren  Verzweigungen 
sich  fortsetzt. 

2.  auf  der  Schleimhaut  des  Uterus  und  der  Tuben. 
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3.  in  gewissen  Bezirken  des  Samengcfässes  des  Nebenhodens. 

4.  auf  dem  häutigen  Ueberzuge  der  Gehirnkammem  bei  Embryonen 
(nach  Purkinje  und  Valentin).  Bei  Erwachsenen  ist  dieses  Vorkom- 
men ungewiss,  indem  Heule  es  an  einem  15  Minuten  nach  dem  Tode 
untersuchten  Verbrecher  nicht  finden  konnte. 

5.  in  den  Anfängen  der  Harnkanälchen  (im  Menschen  noch  nicht 
sichergestellt,  sehr  deutlich  dagegen  bei  den  nackten  Amphibien).  — Die 
Richtung  der  Bewegung  ist  wohl  allgemein  gegen  die  EndmUndung  des 
betreffenden  Kanals  strebend,  also  in  den  Athmungsorganen  nach  oben, 
in  den  Geschlechtswegen  nach  unten.  Heule  sah  ein  auf  die  Luftröh- 
renschleimhaut einer  noch  wannen  Leiche  eines  gerichteten  Verbrechers 
gelegtes  Häufchen  von  Kohlenpulver  binnen  15  Secunden  um  die  Breite 
eines  Knorpelringes  durch  Flimmerbewegung  fortgeschafft  werden. 

Was  die  Form  der  Bewegung  der  einzelnen  Flimmerhaare  anbelangt, 
so  ist  diese  bei  den  Siiugethieren  ein  einfaches  Hin-  und  Herschwingen, 
etwa  wie  ein  elastischer  Stab,  der  an  einem  Ende  befestigt,  an  dem 
anderen  aus  der  Gleichgewichtslage  gebracht  wird.  Haken-  und  peit- 
sehenlbrmige  Bewegungen  der  Flimmerhaare  kommen  bei  Mollusken, 
Bewegungen  in  einer  Kcgelfläche  bei  den  Räderthierchen  vor.  — 

Mikroskopische  Behandlung.  Um  das  einfache  Pflaslerepilhe- 
1 i u in  kennen  zu  lernen , reich!  es  hin , mit  dem  Sralpelle  über  die  freie 
Flache  einer  serösen  Membran,  gleichviel  welche,  leicht  hinzuslreifen,  und  die 
abgeschabte  schleimige  Masse  auf  den  Objcelträgcr  zu  bringen,  sie  mit  Spei- 
chel oder  Blutserum  zu  befeuchten,  auszubreiten,  und  mit  einem  dünnen  Glas- 
oder Gliimnerblä  liehen  zu  bedecken.  Man  wird  einzelne  rundliche  Zellen  und 
mosaikartige  Aggregate  derselben  zur  Ansicht  bekommen.  I)ic  Aggregate  zer- 
fallen. wenn  sie  jüngerer  Formation  sind,  durch  Zugabe  von  Essigsäure  (welche 
das  Ilindungsmiltel  der  Zellen  lost)  in  einzelne  Zellen,  l’m  mehrfach  ge- 
schichtetes Pflastcrcpilhelium  und  die  Metamorphosen  der  Zellen  in 
den  alten  und  jungen  Schichten  zu  studiren,  erwählt  man  eine  dünne  Schleim- 
haut, am  besten  die  Bindehaut  des  Augapfels,  präparirt  sic  ohne  viel  Zerrung 
los,  und  legt  sie  einmal  so  zusammen,  dass  die  äussere  (freie j Fläche  auch 
nach  der  Faltung  die  äussere  bleibt.  Mit  derselben  Behandlung  durch  An- 
feuchtung und  Bedeckung,  wird  das  Object  so  in  das  Sehfeld  des  Mikroskopes 
gebracht,  dass  man  den  Fallungsraml  sicht,  an  welchem  die  verschiedenen  Ent- 
wicklungsgrade der  einzelnen  Schichten,  hei  Veränderung  des  Fueus,  ganz  be- 
friedigend untersucht  werden  können.  Das  Compressorium  leistet  hiebei  vor- 
treffliche Dienste.  Hat  das  zu  untersuchende  Epithelium  eine  festere  Unterlage, 
wie  auf  der  Hornhaut  des  Auges,  und  in  den  Drilscnsehläuchen,  so  können 
dünne  Schnitte  desselben,  mit  Valentin’*  Doppelmcsscr  (welches  vor  dem 
Schnitte  in  Wasser  getaucht  wird)  bereitet,  eine  sehr  belehrende  Profilansicht 
gewähren.  Das  Cylinderepithelium  erscheint,  von  der  Fläche  gesehen, 
als  I'llastercpithelium.  Kur  die  Seitenansicht  lässt  die  wie  Basaltsäulen  neben 
einander  gelagerten  cylindrischen  Zellen  erkennen.  Am  besten  eignen  sich 
hiezu  die  Danuzoltcn  eines  ausgehungerten  Säugcthieres.  An  menschlichen 
Leichen  sind  die  Epithchalcylinder  der  Darmzolten  Ihcilweise  ahgefallcn , und 
man  tliul  besser,  feine  Querschnitte  der  einfachen  Drüsen  des  Dickdarms  aus- 
zuwählen , an  welchen  die  cylindrischen  Zellen , von  der  Drüsenwand  gegen 
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das  Lumen  derselben  gerichtet,  wie  Radien  eines  Kreises,  dessen  Mittelpunkt 
die  Hohle  der  Drüse  ist,  gesehen  werden.  Essigsäure  macht  die  getrübten 
Zellcnwämlc  durchsichtiger,  und  die  Kerne  deutlicher. 

Die  Zellen  des  Flimmerepitheliunis  sind  leicht  zu  beobachten,  wenn 
man  irgend  eine  lliinmcrnde  Schleimhaut  abschabt,  und  den  Brei,  nachdem  er 
verdünnt,  unter  das  Mikroskop  bringt.  Bei  Kindern  fehlt  es  im  Sexualorgan. 
Die  isolirten  bim-  oder  keulenförmigen  Flimmerzellen,  mit  ihren  grossen  Ker- 
nen und  einer  Krone  von  Flimmerhaaren  am  breiten  Ende,  sind  bei  einer 
Vcrgrösserung  von  750  ohne  Mühe  zu  erkennen.  Um  das  überraschende 
Schauspiel  des  Flimmcrns  zu  beobachten,  eignet  sich  ganz  vorzugsweise  die 
Raclienschleimhaut  der  Frösche,  welche  (wie  oben  die  Coujuuctiva  des  Auges) 
gefaltet,  und  der  Rand  der  Falte  im  Seldeld  t'mrl  wird.  Ich  bediene  mich  zu 
den  Schuldemonstralionen  lieber  der  Zungenspitzen  kleiner  Frösche,  welche 
leicht  abzutragen  sind,  und  da  sie  nicht  gefaltet  zu  werden  brauchen,  um  ei- 
nen freien  Schleimhautrand  zu  erhalten , das  Phänomen  in  seiner  ganzen  Pracht 
selbst  für  den  ungewandten  Zuschauer  genussbar  machen.  Die  durch  ilie  Wim- 
perbewegung, wie  durch  Ruderschläge,  erregte  Strömung  des  Wassers,  welches 
das  Object  umgiebt,  und  in  welchem  abgcfallcne  Epithelialzellen  oder  Blutsphä- 
ren fortgerissen  werden,  leitet  den  Neuling  zuerst  auf  die  Fixirung  des  Flim- 
meractes. Int  Nasenschleime,  den  man  mit  einer  Feder  aus  den  lieferen  Partien 
seiner  eigenen  Nase  herausholt  (E.  H.  Weber),  zeigen  die  Fliinmerzcllen  ihre 
Cilien,  und  zuweilen  ihr  mehr  weniger  lebhaftes  Wimperspiel  ganz  deutlich. 
Im  Gehörorgane  der  Pricke  wurden  Flimmerbewegungen  von  Ecker  entdeckt. 
Auch  wimpcrl  die  äussere  Haut  sehr  vieler  niederer  Thiere,  — selbst  die 
Sporulae  gewisser  Algen. 


§.  27.  Physiologische  Bemerkungen  über  die  Epithelien. 

Gegenwärtig  noch  vereinzelt  dastehende  Beobachtungen  Uber  die 
Epithelien  gewisser  Schleimhäute  und  der  Gehirnhöhlen,  selbst  auch  Uber 
die  Epidemnszellcn  niederer  Thiere,  lassen  es  mit  Gewissheit  erwarten, 
(lass  unseren  Ansichten  Uber  die  functionelle  Bedeutung  der  Epithelien 
wichtige  Reformen  bevorstehen.  Von  gewissen  Epithelialzellen  der  Na- 
senschleimhaut  und  der  Zunge  (Froschzunge)  ist  es  jetzt  schon  fast  be- 
wiesen, dass  sie  mit  den  Enden  der  bezüglichen  Sinnesnerven,  mit 
Bindegewebs-  und  Muskelfasern  in  unmittelbarem  Zusammenhang  stehen, 
und  die  neuesten  Untersuchungen  Uber  den  Bau  der  Epithelialzellen  des 
Dannkanals,  der  Luftwege , und  des  Ependyma  ventrieulorum  cerebri, 
haben  complieirtere  Organisationsverhältnisse  aufgeschlossen,  als  es  mit 
dem  bisherigen  Begriffe  einer  einfachen  Zelle  vereinbar  erscheinen  konnte. 

Die  Entstehung  der  Epitbelialzcllen,  die  Metamorphosen , welche  sie 
durchmachen,  sprechen  zu  deutlich  tttr  einen  besonderen  Lebensart  in 
diesen  Gebilden,  als  dass  man  sie  noch  länger  Air  einen  todten  Aus- 
wurfsstoff  der  Membranen,  welche  sie  bedecken,  und  fltr  ein  blosses 
Schutzmittel  derselben  ansehen  könnte.  Ihre  Existenz  ist  insofern  an 
diese  Membranen  gebunden,  als  letztere  mittelst  ihrer  Blutgefässe  den 
Stoff  hergeben,  in  welchem  sich  dio  Kerne  und  sofort  die  Zellen  der 
Epithelien  bilden.  Das  Zellenleben  selbst  dagegen  kann,  wenn  es  ein- 
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mal  erwacht  ist,  von  jenen  Membranen  aus  nicht  absolut  beherrscht 
werden. 

Das  Abfallen  der  Epithelien,  und  die  entsprechende  Neubildung 
derselben,  ist  ein  sehr  weit  verbreitetes,  aber  dennoch,  wie  es  scheint, 
kein  allgemeines  Phänomen.  Die  Flimmerepitbelien  unterliegen,  so  viel 
wir  aus  den  jetzt  vorliegenden  Beobachtungen  entnehmen  können,  dem 
Abfallen  weit  weniger  regelmässig  wie  das  Cylinderepithelium  des  Ma- 
gens, welches  sich  während  der  Verdauung  ablöst,  oder  jenes  der  Ge- 
bärmutter, welches  während  der  Reinigung  gewechselt  wird.  Allerdings 
enthält  der  während  des  Schnupfens  reichlich  abgesonderte  Nasenschleim, 
und  der  Auswurf  aus  Kehlkopf  und  Luftröhre,  einzelne  Flimmerzellen; 
diese  scheinen  jedoch,  abgesehen  von  den  krankhaften  Bedingungen, 
unter  welchen  sie  ausgeleert  werden,  mehr  auf  mechanische  Weise  von 
dem  Boden  losgerissen  zu  werden,  auf  welchem  sie  wurzelten,  als  durch 
physiologische  Processe  abgelöst  worden  zu  sein.  — Viel  häufiger  finden 
sich  rundliche  Epithelialzellen  in  den  Absonderungsstoffen  der  Drüsen, 
und  werden  im  Schleime,  in  den  Thränen,  im  Speichel,  der  Galle,  dem 
Samen,  dem  Hanie  etc.,  in  nicht  unbedeutender  Menge  gefunden.  Bei 
den  Epithelien  der  geschlossenen  Höhlen  kann  der  Wechsel  nicht  mit 
Abfallen  oder  Abstossen  im  Ganzen,  sondern  wahrscheinlich  nur  mit 
Auflösung  und  Aufsaugung  der  älteren  Formationen  im  Zusammenhänge 
stehen,  und  muss  überhaupt  sehr  langsam  von  Statten  gehen.  - Es  ist 
mehr  ab  wahrscheinlich,  dass  die  Zellen,  welche  die  innere  Oberfläche 
der  Drtlsenkanäle  einnehmen,  an  dem  Absonderungsproeesse  wichtigen 
Anthcil  haben.  Kommen  die  Absonderungssäfte  aus  dem  Blute,  so  müs- 
sen sie,  bevor  sie  in  die  Höhle  des  ausfllhrendcn  Drüsenkanals  gelan- 
gen können,  sich  durch  mehr  oder  minder  mächtige  Zellenschichten 
durchsaugen,  und  erleiden  durch  die  Einwirkung  der  Zellen  jene  eigen- 
thUmliehe,  freilich  noch  ganz  unbekannte  Veränderung,  durch  welche 
sie  die  Qualität  eines  bestimmten  Secretes  annehmen.  Die  Epithelial- 
zellen hätten  insofern  einen  bestimmten  Einfluss  auf  die  Art  der  Abson- 
derungsproducte , welchen  wir  vor  der  Hand  mit  dem  Worte  „metabo- 
lische Kraft“  bezeichnen. 

Die  Flimmerbewegung,  welche  seihst  nach  Trennung  der  Zelle  vom 
Organismus  fortdauert  (bei  Fröschen,  denen  das  Gehirn  exstirpirt  war, 
3 — 5 Tage  nach  dem  Eintrocknen  des  Thieres  in  der  Sonnenwärme ; 
bei  Schildkröten  8 Tage  nach  dem  Tode  noch  bemerkbar  ist),  ist  der 
sprechendste  Beleg  für  die  Lebendigkeit  der  Epithelialzellen.  Die  Or- 
gane dieser  Bewegung  der  Wimperhaare,  ihre  Natur  und  ihre  physio- 
logische Bestimmung  sind  gänzlich  unbekannt.  Dass  die  Richtung  der 
Fliimnerbewcgung  gegen  die  Ausgangsüffnung  des  betreffenden  .Schleim- 
hautrohres gerichtet  ist,  gilt  wohl  für  viele,  aber  nicht  für  alle  Schleim- 
häute, und  dass  durch  die  Flimmerbewegung  der  Schleim  an  den 
Wänden  der  Schleimhäute  gegen  die  Ausmündungsstelle  derselben  fort- 
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geftlhrt  werde,  ist  eine  für  so  zarte  Kräfte  sehr  rohe  Arbeit.  Auch 
müssten  dann  alle  Sehleimhäute  Flimmerzellen  besitzen.  Die  Nerven- 
kraft  bleibt  bei  den  Flimmerbewegungen  ganz  aus  dem  Spiele,  da  diese 
Bewegung  nach  Zerstörung  des  Nervensystems,  oder,  was  dasselbe  sagen 
will,  nach  Herausnahme  der  Zelle  aus  ihren  Verbindungen,  fortdauert. 

Literatur  der  Epithelien. 

Die  der  Histologie  der  Epithelien  zu  Grunde  liegende  Zcllcnmetamorphose 
macht  die  altere  Literatur  ganz  wohl  entbehrlich.  Purkinje  hat  durch  seine 
und  durch  die  Arbeiten  seiner  Schüler  in  diesem  Lache  die  Bahn  geüflnet, 
und  durch  die  Entdeckung  der  Flimmerbewegung  das  Wichtigste  schon  am 
Anfänge  geleistet.  Purkinje  et  Valentin,  de  phaenomeno  generali  et  funda- 
mentali  inotus  rihratorii  etc.  Vratislaviae.  1835.  4°.  He  nie  stellte  die  Zu- 
sammensetzung der  Epithelien  aus  Zellen  für  alle  Formen  fest  in  seinen:  Syro- 
holae  ad  anatomiam  vdlorum  intestin.  BeroL,  1837,  und  bewies  in  einem 
späteren  Aufsätze  (über  die  Ausbreitung  des  Epilhelium  im  menschlichen 
Körper,  Müllers  Archiv,  1 838 1.  die  Beständigkeit  des  Vorkommens  der  Kern- 
körperchen. Hieher  gehört  noch:  llente,  Uber  Schleim-  und  Eiterbildung, 
und  ihr  Verhältnis*  zur  Oberhaut,  in  Hufeland 's  Journal.  t$38.  — Durch 
Schirann’s  mikroskopische  l'ntersuchungen  etc.  Berlin,  1839,  wurde  der 
Zellenhau  der  Epithelien  mit  dem  allgemeinen  Enlwicklungsprincip  der  Gewebe 
aus  Zellen  in  Einklang  gebracht.  Die  histologischen  Werke  von  Heule  und 
K öl  liker,  so  wie  der  Artikel  „Gewebe“  von  Valentin  in  Wagners  Hand- 
wörterbuch der  Physiol. , enthalten  die  übrige  Literatur.  Leber  Flimmer- 
bewegung gieht  in  demselben  Handwörterburhe  Valentin  einen  höchst 
vollständigen , alle  Beobachtungen  an  Menschen  und  Thieren  enthaltenden  Auf- 
satz. Die  physiologischen  Handbücher  sind  ebenfalls  Über  diesen  Punkt  reich 
an  Auskünften , so  wie  der  Artikel  „Cilia“  in  Tudd’s  Cyclopaedia  of  Anatomv 
and  Physiology.  Die  neuesten  Forschungen , deren  Ergebnisse  so  unerwartete 
Aufschlüsse  Uber  den  Bau  und  die  Verbindungen  der  Epithelialzellen  mit  den 
peripherischen  Enden  anderer  Gewebsclemente  aufgedeckt  haben,  sind  bei  Köl- 
liker  i Würzburger  Verhdl.  S-Bd.),  Bill  rot h (Deutsche  Klinik,  N.  21,  1857), 
Fixsen,  de  liuguae  raninae  toxtura,  Dorpat,  1857,  so  wie  in  dem  Jahresbe- 
richte der  Fortschritte  der  Anatomie  im  Jahre  1857  nachzusehen. 

§.  28.  Muskelgewebe.  Anatomische  Eigenschaften  des 
Muskelgewebes. 

Die  Muskeln  (Musculi,  Männlein j sind  die  activen,  die  Knochen 
die  passiven  Bexvegungsorgane  des  thierischen  Leibes.  Die  Muskeln 
kommen  in  ihm  in  sehr  grosser  Menge  vor,  und  bilden  (bis  Fleisch 
desselben.  Kein  anderes  organisches  System  nimmt  so  viel  Kaum  ftlr 
sich  in  Anspruch,  wie  sie.  Sie  ziehen  sich  auf  den  Willeuseinlluss  oder 
durch  die  Einwirkung  anderer  Beize  (Galvanismus)  zusammen,  werden 
kürzer,  und  verkleinern  dadurch  die  Distanz  zweier  beweglicher  Punkte, 
zwischen  welchen  sie  ausgespannt  sind.  Das  Vermögen,  sich  auf  Beize 
zusammenzuziehen,  heisst  Irritabilität,  oder  besser  Contractilität. 

Jeder  Muskel  besteht  aus  gröberen  Bündeln,  Fasciculi  mtuetäares. 
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welche  entweder  parallel  neben  einander  liegen,  oder  »ich  in  verschie- 
denen, meisten»  sehr  spitzigen  Winkeln  zusammengesellen.  Jedes  Bttndel 
ist  eine  Summe  mit  freiem  Auge  erkennbarer  kleinerer  Bttndelchen,  und 
diese  »ind  wieder  Stränge  von  Muskelfasern,  Fibrae  muicularcs, 
welche  bei  mikroskopischer  Untersuchung  in  zweifachen  Formen  er- 
scheinen. Diese  Formen  sind: 

a)  Quergestreifte  Fasern.  Sie  finden  sieh  in  allen  der  Willkür 
gehorchenden,  lebhaft  fleischrothen  Muskeln  (animalische  Muskeln), 
und  unter  den  unwillkürlichen  im  Herzen,  und  im  oberen  Drittel  der 
Speiseröhre.  Ihre  Breite  steht  zwischen  0,008'"  und  0,04'",  ihre  Gestalt 
ist  prismatisch,  indem  durch  das  enge  Aneinanderliegen  vieler,  eine  Ab- 
plattung derselben  entsteht.  Jede  quergestreifte  Faser  besitzt  eine  struc- 
turlose,  sehr  dünne  Hülle  ( Sarcolemma  prlluciilum j,  in  welcher  eine  grosse 
Anzahl  feinster  Fäserchen  eingeschlossen  ist,  welche  jedoch  nur  nach  vorläu- 
figer Maceration  zur  deutlichen  Anschauung  kommen.  Diese  Fäserchen  sind 
die  letzten  mikroskopischen  Elemente  des  Muskelfleisches.  Hie  werden  des- 
halb auch  Primitivfasern  genannt,  während  man  für  den  oben  als 
Muskelfaser  aufgeführten  Complex  mehrerer  Primitivfasern  den  Namen 
secundäre  Faser  oder  Primitivbündel  gebraucht.  An  der  Innen- 
wand der  structurlosen  Hülle  einer  Muskelfaser  sitzen  theils  rundliche, 
theils  spindelförmige  Zellenkerne  auf.  Das  Harkolemma  einer  Muskel- 
faser mit  seinen  Kenten  ist  nur  der  letzte  Ueberrest  der  Wände  jener 
Zellen,  aus  deren  linearer  Aggregation,  Verschmelzung  und  Längssplit- 
terung, sich  die  Muskelfaser  entwickelte.  Zuweilen  endet  eine  querge- 
streifte Faser  im  Inneren  eines  Muskels  mit  einem  zugespitzten  freien 
Ende  (Roll ettj.  Neueste  sehr  interessante  Beobachtungen  von  Herzig 
und  Biesiadecki  haben  selbst  das  Vorkommen  von  Fasern  nachge- 
wiesen. welche  im  Fleische  des  Muskels  mit  zugespitzten  Enden  begin- 
nen und  auf  hören,  so  wie  von  anderen,  welche  an  ihrem  freien  Ende 
einfach  dichotomisch , oder  mehrfach  gespalten  sind,  ja  selbst  durch 
Wiedervereinigung  ihrer  Aeste  .Schlingen  bilden. 

Da  jede  animalische  Muskelfaser  ein  Complex  von  Primitivfasem 
ist,  so  wird  sie  der  Länge  nach  gestreift  sein  müssen.  Diese  Längen- 
streifen  entsprechen  aber  nicht  unbedingt  den  einzelnen  Primitivfasem, 
sondern  sind,  wie  Leydig  und  Rolle tt  gezeigt  haben,  der  optische 
Ausdruck  longitudinaler  Spalträume,  welche  den  Inhalt  eines  Primitiv- 
bündels  durchsetzen  und  beim  Querschnitt  desselben  als  Lücken  er- 
scheinen. Welcher  erklärt  diese  Spalträume  für  spindelförmige,  durch 
Ausläufer  mit  einander  communicirendc  Zellen,  nennt  sie,  der  Analogie 
mit  den  Knochenkörperchen  wegen  l§.  76),  Muskelkörperchen,  und 
schreibt  ihnen  die  Verrichtung  zu,  das  ernährende  Plasma  den  Bestand- 
theilen  einer  Primitivfaser  zuzuführen.  Die  Längenstreifen  werden  durch 
zahlreiche  und  in  sehr  kurzen  Altständen  folgende  Querstreifen  geschnit- 
ten. Das  nie  fehlende  Vorkommen  dieser  Querstreifeu  bildet  ein  eon- 
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stantes  Attribut  dieser  Fasern,  und  veranlasste  ihre  Benennung  als  quer- 
gestreifte. Die  Querstreifen,  welche  unter  einander  parallel  und  zur 
Längenstreifung  mehr  weniger  senkrecht  sind,  gehen  nicht  blos  um  den 
ganzen  Umfang  einer  Faser  herum,  sondern  durchsetzen  die  ganze  Dicke 
derselben,  und  stehen  einander  so  nahe,  dass  ihre  Abstände  kaum  0,0005'" 
betragen. 

A.  Rollett  hat  das  Verdienst,  durch  höchst  genaue  Untersuchungen 
die  Natur  dieser  Querstreifung  der  animalen  Muskelfasern  aufgeklärt, 
und  zugleich  den  Widerspruch  gelöst  zu  haben,  welcher  bis  heute  in 
den  beiden  einander  gegenüber  stehenden  Ansichten  der  Histologen 
Uber  den  elementaren  Bau  der  Muskelfasern  herrschte.  Die  eine  dieser 
Ansichten,  welche  zuerst  von  Bo w man  ausgesprochen  wurde,  erklärte 
die  Muskelfaser  als  aus  Uber  einander  gelagerten  Scheiben  gebildet, 
wie  eine  Geldrolle.  Die  Querstreifen  entsprächen  dem  Contacte  je 
zweier  Scheiben.  Die  andere  Ansicht  hält  die  Scheiben  fUr  Kunstpro- 
ducte,  und  lässt  die  Muskelfaser,  wie  es  Schwann  zuerst  gethan,  nur 
aus  einem  BUndel  von  Primitivfasern  bestehen,  deren  perlschnurartige 
Gestalt,  durch  die  regelmässige  Nebeneinauderlagerung  der  dickeren  und 
dünneren  Bestandteile  jener  PerlschnUre,  das  Vorkommen  von  Querstrei- 
fen an  der  Muskelfaser  bedingt.  Rollett  hat  nun  gezeigt,  dass  die 
Querstreifen  keine  Querlinien  sind , sondern  dass  «las , was  man  Quer- 
streifung nennt,  dadurch  zu  Stande  kommt,  dass  zweierlei  Scheiben  von 
verschiedener  Lichtbrechung  und  verschiedener  chemischer  Beschaffen- 
heit der  lüngc  der  Muskelfaser  nach  alternirend  auf  einander  folgen. 
Diesen  Scheiben  entsprechen  lichtere  und  dunklere  Zonen  an  der  Ober- 
fläche der  Faser.  Die  lichteren  sind  breiter  als  die  dunkleren.  Die 
Scheiben,  welche  den  lichteren  Zonen  entsprechen,  lassen  sieh  durch 
Behandlung  der  Muskelfaser  mit  verdünnter  Salzsäure  isoliren,  indem 
diese  Säure  die  den  dunkleren  Zonen  entsprechenden  Scheiben  auflöst. 
An  den  Primitivfasem,  in  welche  sich  eine  Muskelfaser  nach  Maccration 
in  Weingeist  spaltet,  wiederholt  sich  im  Kleinen  dieselbe  regelmässige 
Aufeinanderfolge  heller  und  dunkler  Zonen,  welche  wie  Glieder  einer 
Kette  aneinander  stossen.  Die  längeren,  das  Licht  stärker  brechenden 
Glieder  dieser  Kette  heben  sich  durch  ihre  schärferen  Contouren  besser 
von  der  Umgebung  ab,  als  die  kürzeren  und  schwächer  brechenden 
Glieder,  wodurch  eben  die  scheinbar  perlschnurartige  Gestalt  der  Primi- 
tivfaser erklärlich  wird.  Ist  nun  eine  Muskelfaser  durch  verdünnte  Salz- 
säure in  transversale  Scheiben  und  durc-h  Maccration  in  longitudinale 
Primitivfasem  zerlegbar,  so  muss  jede  transversale  Scheibe  aus  kurzen 
SäulenstUcken  bestehend  gedacht  werdeu,  welche  so  lange  innig  anein- 
ander haften,  bis  die  beginnende  Isoliruug  der  Primitivfasem  sie  aus 
ihrem  Zusammenhänge  löst. 

Fast  gleichzeitig'  tritt  Munk  in  dein  Vorberichtc  Uber  eine  grössere  die- 
sen Gegenstand  behandelnde  Arbeit  (Froriep’s  Notizen,  1S58,  1.  Bd.  No.  12J 
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mit  abweichenden  Ansichten  flher  die  Scheiben  der  Muskelfasern,  und  Alles,  was 
damit  Zusammenhang!,  auf,  wobei  jedoch  das  Recht  auf  Rollelt's  Seite  bleibt. 
— Nach  RrUcke  (Sitzungsberichte  der  kais.  Akad.,  Juli,  1857)  repräsentiren 
die  Scheiben  der  animalen  Muskelfasern  Gruppen  kleiner,  das  Licht  doppelt 
brechender  Kiirpcr,  welche  er  (zürnt  nicht  Gillter  Hellas!)  Disdiaclaslen  genannt 
wissen  will. 


Wie  viele  Primitivfascm  eine  Muskelfaser  bilden,  ist  kaum  zu  eruiren. 
Nach  beiläufiger  Schätzung  mögen  deren  300 — 1000  in  einer  Faser  Vor- 
kommen. Die  kleineren  und  grösseren  BUndel  von  Muskelfasern  besitzen 
feine  Bindegewebshüllen,  die  von  der,  den  ganzen  Muskel  umhüllenden 
Vagina  eeUuiarü  abgeleitet  werden.  In  der  kunstmässigen  Ablösung 
dieser  Vagina  von  der  Oberfläche  der  Muskeln  besteht  das  Präpariren 
derselben.  An  dein  Querschnitte  eines  gehärteten  Muskels,  z.  B.  ge- 
räucherten Fleisches,  lässt  sieh  das  Verhältniss  der  Fasern  zu  den  klei- 
neren und  grösseren  Bündeln,  und  dieser  zum  Ganzen,  leicht  er- 
kennen. 

b)  Glatte  Fasern  finden  sich  in  den  sogenannten  organischen 
Muskeln,  d.  i.  jenen,  deren  Bewegungen  vom  Willen  unabhängig  sind. 
Man  hat  sie  in  folgenden  Organen  nachgewiesen : im  Verdauungskanale, 
in  der  Harnblase  und  deren  zu-  und  ableitenden  Kanälen  (Harnleiter, 
Harnröhre),  den  Samenbläschen,  der  Gebärmutter,  der  Iris,  denAusfüh- 
rungsgängen  vieler  Drüsen,  den  Bronchien  der  Lunge  bis  in  die  Eud- 
verzweigungen  derselben,  in  der  Milz,  in  den  Wänden  der  Blutgefässe, 
in  der  Brustwarze,  in  der  Dartos , und  im  Gewebe  der  Cutis,  jedoch  nur 
an  behaarten  Stellen  derselben.  — Die  glatten  Muskelfasern  bestehen 
aus  kemfUhrenden,  spindelförmigen,  leicht  abgeplatteten,  bedeutend  ver- 
längerten, zuweilen  auch  kurzen,  fast  rhombischen  Zellen,  deren  Hülle 
und  Inhalt  mit  einander  verschmolzen  und  in  eine  contractionsfähige 
Substanz  umgeändert  ist.  Kölliker  nennt  sie  deshalb  musculöse 
oder  contractile  Faserzellen.  Hire  Rente  sind  stäbchenförmig  in 
die  Länge  gestreckt.  Die  langgestreckten  Faserzellen  finden  sich  vor- 
zugsweise in  der  Tunica  muscularis  des  Darmkanals;  die  kurzen,  fast 
rhombischen,  vorzüglich  in  den  Wänden  der  Arterien,  in  den  Drüsen- 
ausführungsgängen  und  im  Balkensystem  der  Milz. 

Die  Muskeln  sind  sehr  gefässreich.  Die  Arterien  derselben  treten 
gewöhnlich  an  mehreren  Stellen  in  sie  ein,  dringen  zwischen  den  Bün- 
deln schräg  bis  zu  einer  gewissen  Tiefe  vor,  senden  auf-  und  absteigende 
Aeste  ab,  welche  der  Längenrichtung  der  BUndel  folgen  und  sich  in 
eapillare  Zweige  auflösen,  welche  die  secundären  Fasern  mit  lang-  und 
schmalgegitterten  Netzen  umstricken,  ohne  in  das  Innere  der  Fasern 
selbst  einzugehen.  — Die  Nerven  stehen  oft  in  einem  grossen  Missver- 
hältnis zur  Masse  der  Muskeln.  Sehr  kleine  Muskeln  haben  oft  starke, 
sehr  grosse  Muskeln  dagegen  schwache  Nerven.  Als  besonders  eclatante 
Beispiele  dienen  die  Augenmuskeln  mit  ihren  dicken  und  die  massen- 
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haften  Gesässmuskeln  mit  ihren  dünnen  motorischen  Nerven.  Die  letz- 
ten Ramificationen  der  Muskelnerven  bilden  Geflechte.  Ob  aus  diesen 
Geflechten  noch  Ausläufer  und  wohin  diese  abgehen,  ist  im  Menschen 
noch  nicht  entschieden. 

Es  wurde  viel  gestritten,  ob  die  rothe  Farbe  der  Muskeln  von  dem 
Blute  ihrer  zahlreichen  Capillargefässe  herrübre,  oder  der  Muskelfaser 
eigenthümlich  sei.  Die  mikroskopische  Beobachtung  einzelner  Muskel- 
fasern lässt  eine  gelbröthliche  Färbung  derselben  erkennen,  welche  ganz 
genügt,  bei  solcher  Anhäufung  von  Fasern,  wie  sie  in  der  Fleischmasse 
eines  Muskels  stattfindet,  die  intensive  Färbung  des  letzteren  zu  erklären, 
obwohl  nicht  zu  läugnen  ist,  dass  die  Gegenwart  des  Blutes  den  Purpur 
des  Fleisches  erhöhen  kann.  Ein  durch  Wasserinjeetion  der  Blutgefässe 
ausgewaschener  Muskel  wird  wohl  blässer,  aber  nicht  weiss.  Es  kann 
aber  nur  das  Blut  in  den  Capillargefässcn  einen  Einfluss  auf  die  Rüthung 
des  Muskels  ausüben;  denn  der  Bestandteil  des  Blutes,  welcher  aus 
den  Capillargefässcn  ausschweisst,  und  die  Muskelbündel  tränkt,  ist  was- 
serklar und  enthält  kein  Atom  Blutroth. 

Die  mikroskopische  Untersuchung  der  Muskelfasern  wird  unter 
denselben  Modalitäten  wie  bei  den  bereits  erwähnten  Geweben  vorgenommen. 
Die  mikroskopischen  Charaktere  der  quergestreiften  Muskelfasern  sind  leicht  zu 
erkennen.  Schwieriger  ist  die  Beobachtung  ihrer  Primitivfasem , welche  nur 
nach  vorausgegangener  Maecration,  oder  an  Muskeln,  welche  längere  Zeit  in 
Weingeist  aufhewahrt  wurden,  an  den  Rissslellen  der  Fasern  gelingt.  Um  die 
Scheiben  einer  quergestreiften  Muskelfaser  von  einander  weichen  zu  machen 
und  eine  klare  Ansicht  derselben  im  isolirten  Zustande  zu  gewinnen,  macerirt 
Rollen  die  Fasern  durch  24  Stunden  in  verdünnter  Salzsäure.  Essigsäure 
Jeislel  dasselbe,  aber  erst  nach  48 — 72  Stunden.  Gleiches  Zerfallen  in  Schei- 
ben erleiden  die  Muskelfasern  nach  Frericbs  durch  die  Einwirkung  des  Magen- 
saftes, und  nach  meinen  Beobachtungen  auch  durch  Mundspeichel,  wie  man 
an  jenen  Fleischrcslen  zuweilen  sehen  kann , welche  mit  dem  Zahnstocher 
zwischen  den  Zähnen  hervorgeliolt  werden.  — Um  die  lebendige  Contraetion 
von  Muskelfasern  zu  beobachten,  bediene  man  sich  eines  sehr  dünnen,  durch- 
scheinenden Muskels,  z.  B.  eines  ßauchmuskels  eines  Frosches,  welcher  auf  der 
belegten  Seite  eines  Stückchens  Spiegelglas , an  welcher  man  in  der  Milte  die 
Folie  etwas  abkratzte,  ausgebreitet,  und  mit  dem  Rotationsapparatc  unter  dem 
Mikroskope  galvanisirt  wird. 

Die  Literatur  über  das  Muskelgewebe  ist  sehr  zahlreich,  aber  nur  die 
neueste  brauchbar.  Siebe  Henle's  allg.  Anal.  p.  G06  seqq.  Todd  and  Rowman, 
Physiol.  Anatomy.  p.  I 50  seqq.,  F.  Will,  Einige  Worte  über  die  Querslreifen 
der  Muskeln,  in  Müller  s Archiv.  1843.  p.  358  seqq.,  Wharton  Jones,  Appareil 
nevro-magnetique  des  muscles,  in  denAnn.  de  cliim.  et  de  phys.  T.  X.  1844. 
p.  III,  J.  Holst,  de  musculorum  slruelura  in  geliere.  Dorpat,  1846.  und  M. 
Bar>g,  in  Müllers  Archiv,  1850,  so  wie  C.  R.  Walther,  nonnulla  de  musculis 
laevibus.  Lips.  1851.  Ueber  die  Verbreitung  der  glatten  Muskelfasern  handelt 
A.  kölliker,  in  der  Zeitschrift  für  wissenschaftliche  Zoologie,  1.  Bd.  pag.  48, 
und  dessen  Handbuch  der  Gcwehlehre,  pag.  62 — 68.  Neueste  Arbeiten  von 
Leydig  Uber  Tastkitrperchen  und  Muskelslructur,  in  Müllers  Archiv.  1856. 
pag.  150.  — ; A.  Rollett,  Untersuchungen  zur  näheren  Kenntniss  der  querge- 
streiften Muskelfaser,  in  den  Sitzungsberichten  der  kais.  Akad.  1857,  Aprilheft. 
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— II.  Welcher,  in  der  Zeitschrift  für  rat.  Med.,  VIII.  Bd.  — 11.  Munk,  zur 

Anal.  u.  Phvs.  der  quergestreiften  Muskelliiser,  in  den  Nachrichten  der  künigl. 

Gesellst’ li.  der  Wissensch.  zu  Gütting.  1.  Fehr.  1858. 

§.  29.  Chemische  und  physiologische  Eigenschaften  des  Muskel- 
gewebes. 

Durch  Maceriren  werden  die  Muskelfasern  in  ihre  Primitivfasem 
leicht  zerlegbar,  und  verlieren  zugleich  ihre  rothe  Farbe,  da  der  ihnen 
anhängende  Farbstoff,  welcher  mit  dem  Blutroth  identisch  zu  sein  scheint, 
im  Wasser  löslich  ist  Längeres  Verweilen  au  der  Luft  röthet  sie  durch 
Oxydirung  dieses  Farbstoffes,  und  durch  Verdunstung  des  Wassers; 
vollkommen  eingetrocknet,  werden  sie  schwarzbraun.  Durch  Kochen 
werden  sie  anfangs  fester,  schrumpfen  zusammen,  und  werden  zuletzt 
wieder  weich  und  mtlrbe,  ohne  sich  jedoch  selbst  bei  lange  fortgesetztem 
Kochen  zu  Leint  aufzulösen.  Der  Lcimgehalt  der  Fleischbrühen  stammt 
nicht  vom  Muskelfleisch,  sondern  von  den  Bindegewehsscheiden  der 
Muskeln,  und  von  den  Sehnen.  — Der  organische  Hauptbestandteil 
der  Muskeln  ist  eine  stickstoffreiche,  dem  Faserstoff  des  Blutes  verwandte 
Substanz,  das  sogenannte  Muskelfibrin  oder  Sy  n ton  in  (Lehmann).  Aus 
frischem  Muskelfleisch  lässt  sich  eine  sauer  reagirende  Flüssigkeit  aus- 
pressen, aus  welcher  Liebig  und  Scheerer  eine  Summe  stickstoff- 
haltiger und  stickstoffloser  Körper  darstelltcn,  wie:  Milchsäure,  Kreatin, 
Kreatinin,  Butter-,  Inosin-,  Ameisensäure,  und  Muskclzuckcr  (Inosit). 
Für  den  Anatomen  sind  diese  Stoffe  blos  Namen.  Ihre  Natur  und  Wesen- 
heit gehört  vor  das  Forum  der  organischen  Chemie. 

Der  grosse  Wassergehalt  der  Muskeln  beträgt  nach  Berzelius  77, 
nach  Bibra  74  Procent.  Er  ist,  nebst  der  Blutmenge,  welche  die  Mus- 
keln enthalten,  die  Ursache  des  leichten  Faulens  derselben,  wobei  sieh 
das  Fleisch,  wie  in  den  Secirsälen  täglich  gesehen  wird,  mit  einer 
schmierigen  Schimmelwucherung  ( Byssits  srptica ) bedeckt,  unter  welcher 
der  Zersetzungsprocess  rasch  vorschreitet.  Trocknen,  Räuchern,  Einsät- 
zen, sind  deshalb  die  besten  Mittel , Fleisch  durch  lange  Zeit  vor  Ver- 
derbniss  zu  schützen,  und  in  den  anatomischen  Laboratorien  muss  man 
sich,  wenn  Leiehenmangel  eintritt,  durch  Injection  der  Cadaver  mit  salz- 
saurem  Zinn,  Gan na l’scliem  oder  Gould’schem  Liquor,  helfen. 

Die  vorragendste  physiologische  Eigenschaft  des  lebendigen 
Muskels  ist  seine  Zusammenziehungsfähigkeit.  Sie  äussert  sich 
auf  die  Einwirkung  von  Reizen.  Man  spricht  von  inneren  und  äusseren 
Reizen.  Das  durch  die  Nerven  einem  Muskel  übertragene  Geheiss  des 
Willens  ist  ein  innerer,  — mechanische,  chemische,  oder  galvanische 
Einwirkung,  wie  sie  bei  physiologischen  Experimenten  angewandt  wird, 
ein  äusserer  Reiz.  Der  continuirliche  Strom  einer  galvanischen  Säule 
versetzt  einen  Muskel  nicht  in  continuirliche  Zusammenziehung,  sondern 
erzeugt  nur  bei  seinem  Anfänge  und  bei  seinem  Ende,  welche  dem 
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Schliessen  uud  Oeffnen  der  Kette  entsprechen,  eine  momentane  Con- 
traction.  Ed.  Weher  hat  in  dem  discontinuirlichen  Strome  des  elektro- 
magnetischen Rotationsapparates  ein  Mittel  gefunden,  die  Muskeln  in 
continuirliche  Zusamtnenziehung  zu  versetzen. 

Der  durch  Haller  vcranlasstc  Streit,  ob  die  Irritabilität  eine  reine 
Eigenschaft  der  Muskelfaser,  oder  durch  den  Einfluss  der  Nerven  bedingt 
sei,  hat,  genau  genommen,  nicht  die  Wichtigkeit,  welche  man  ihm  zu- 
schreibt. Die  Möglichkeit  einer  Zusammenziehung  muss  in  den  Kräften 
des  Muskels  liegen,  welche  von  seinem  Raue  abhängig  sind,  und  der 
Impuls  des  Willens,  diese  Möglichkeit  in  die  Erscheinung  treten  zu 
lassen,  muss  durch  den  Nerven  auf  den  Muskel  wirken.  Die  Gegenwart 
der  Nerven  ist  also  eine  notkwendige  Bedingung  der  Abhängigkeit  des 
Muskels  von  der  Seele,  nicht  aber  der  Zusammenzichungsfähigkeit  über- 
haupt. Das  Herz  des  Hühnerembryo  pulsirt  ja  schon  zu  einer  Zeit,  wo 
keine  Spur  von  Nerven  in  ihm  zu  entdecken  ist. 

Wird  der  Nerv  eines  Muskels  durchgeschnitten,  so  hat  der  Muskel 
seine  Zusammenziehungsfäbigkeit  nicht  schon  im  Momente  eingebüsst. 
Hie  nimmt  aber  fortan  ab,  und  nach  den  Versuchen  von  Günther  und 
Schön  war  bei  Kaninchen  erst  am  achten  Tage  nach  Durchschneiduug 
der  Muskelnerven  die  Irritabilität  vollkommen  erloschen.  — Die  Zufuhr 
des  arteriellen  Blutes  übt,  nach  Segalas  und  Fowler,  einen  wichti- 
gen Einfluss  auf  die  Irritabilität.  Die  Irritabilität  vermindert  sich  sogar 
nach  Unterbindung  der  Arterien  schneller,  als  nach  Abschneidung  der 
Nerven.  Unterbindung  der  Aorta  abdominalis  erzeugte  Lähmung  schon 
nach  10  Minuten,  uud  die  Ligatur  der  grossen  Stämme  der  Gliedmassen, 
welche  den  Kreislauf  nicht  einmal  vollkommen  aulhcbt,  äussert  eine 
merkwürdige  Einwirkung  auf  die  Bewegungslähigkeit,  welche  unmittel- 
bar nach  der  Operation  auf  ein  Minimum  reducirt  ist,  und  sich  erst  mit 
der  Entwicklung  des  Collateralkreislaufes  wieder  einstellt.  Da  ein  Muskel, 
wenn  er  vom  Leibe  getrennt  wird,  eine  Zcitlang  seine  Organisation  und 
die  davon  ausgehenden  Kräfte  behält,  bevor  er  durch  die  Fäulniss  zer- 
stört wird,  so  wird  die  Irritabilität  auch  an  ausgeschnittenen  Muskeln, 
oder  in  der  Leiche,  kürzere  oder  längere  Zeit  sich  erhalten. 

Ueber  das  Verhalten  der  Muskelfasern  während  der  Contraetion  hat 
Ed.  Weber  die  gründlichsten  Untersuchungen  angestellt,  welche  in 
R.  Wagner’s  Handwörterbuch  der  Physiologie  niedergelegt  wurden. 
Durch  sinnreiche,  mit  mathematischer  Präeision  angestellte  Versuche, 
wurde  bewiesen,  dass  die  von  Prevost  und  Dumas  dem  Contractions- 
zustandc  eines  Muskels  zugeschricbene  Zickzackbiegung  seiner  Fasern, 
nur  während  ihrer  Erschlaffung  eintritt  Die  Muskelfaser  ist  während 
ihrer  Zusammenziehung  geradlinig,  uud  wird  während  ihrer  Erschlaffung 
im  Zickzack  gebogen,  weil  die  mit  ihrer  Ausdehnung  notli wendig  ver- 
bundene Reibung  auf  ihrer  Unterlage,  keine  lineare  Verlängerung  erlaubt 

Ein  contrahirter  Muskel  wird  zugleich  dicker.  Ist  die  Zunahme  an 
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Dicke  gleich  der  Abnahme  an  Länge?  Wäre  dieses  der  Fall,  so  bliche 
das  Volumen  des  Muskels  und  seine  Dichtigkeit  dieselbe.  Allein  schon 
das  während  der  Contraction  eines  Muskels  zu  fühlende  Hartwerden 
desselben  beweist  eine  Verdichtung,  und  somit  ein  Ueberwiegen  der 
Längenverkttrzung  Uber  die  Zunahme  an  Dicke. 

Die  animalischen  und  die  organischen  Muskeln  verhalten  sieh  bei 
Reizungsversuchen  verschieden.  Die  animalischen  Muskeln  ziehen  sich, 
wenn  sie  gereizt  werden,  blitzschnell  zusammen,  und  erschlaffen  eben- 
so schnell,  während  die  organischen  sich  langsam  zusammenziehen,  und 
ebenso  langsam  erschlaffen.  Nur  die  organischen  Muskeln  der  Iris  ver- 
kürzen sich  und  erschlaffen  so  schnell  wie  die  animalischen.  Diese 
blitzschnelle  Contraction  der  animalischen  Muskeln  ist  jedoch  nicht  so 
buchstäblich  zu  nehmen,  indem  Hclmholtz  fand,  dass  zwischen  Reizung 
und  Contraction  eine,  wenn  auch  sehr  kurze,  dennoch  messbare  Zeit 
vergeht.  — Die  Muskelbewegung  ist  eine  fruchtbare  Quelle  der  Wärme- 
entwicklung. 

Die  Empfindlichkeit  eines  Muskels  ist,  der  geringen  Menge 
seiner  sensitiven  Nerven  wegen,  eine  geringe.  Das  Durchschneiden  der 
Muskeln  bei  Amputationen  ist  bei  weitem  weniger  schmerzhaft,  als  der 
erste  Hautschnitt.  Auch  das  Auseinanderziehen  nachbarlicher  Muskeln 
am  Lebenden,  um  auf  tiefere  Gebilde  einzudringen,  setzt  keine  Steige- 
rung der  Schmerzen,  welche  mit  dem  operativen  Eingriffe  Überhaupt 
gegeben  sind.  Die  Verhältnisse,  in  welchen  ein  Muskel  sich  befindet, 
die  Reibung,  Zerrung,  und  der  Druck,  denen  er  durch  seine  mechanische 
Bestimmung  fortwährend  ausgesetzt  ist,  wären  mit  grosser  Empfänglich- 
keit desselben  für  äussere  mechanische  Einwirkungen  nicht  wohl  ver- 
träglich gewesen.  Nichtsdestoweniger  besitzt  der  Muskel  ein  sehr  schar- 
fes und  richtiges  Gefühl  für  seine  eigenen  inneren  Zustände,  und  den 
Mangel  oder  Ueberfluss  an  Bewegungskraft.  Es  äussert  sich  dieses 
Gefühl  in  seinen  beiden  Extremen  als  Ermüdung  oder  Erschöpfung,  und 
als  Kraftgefühl.  Wir  werden  uns  der  Grösse  der  Contraction  in  jedem 
Muskel  mit  einem  soleheu,  durch  Uebung  noch  zu  schärfenden  Grade 
von  Sicherheit  bewusst,  dass  wir  daraus  ein  Urtheil  Uber  die  Grösse 
des  überwundenen  Widerstandes,  Uber  Gewicht,  Härte  und  Weichheit 
eines  Gegenstandes  abgeben  können,  und  die  Muskelbewegung  ein 
wichtiges  und  nothwendiges  Glied  des  Tastsinnes  wird.  Unter  krank- 
haften Bedingungen  steigert  sich  die  Empfindlichkeit  der  Muskeln  bis 
zum  heftigsten  Schmerz,  wie  bei  den  tonischen  Krämpfen. 

Die  Ernährungsthätigkeiten,  der  Stoffwechsel,  müssen  im 
Muskelfleische  sehr  lebhaft  von  Statten  gehen.  Der  absolute  Reichthum 
der  Muskeln  an  Blutgefässen  spricht  dafür,  und  wird  dadurch  noch  be- 
deutungsvoller, dass  er  blos  dem  Ernährungsgeschäfte,  und  keiner  an- 
deren Nebenbestimmung  (z.  B.  der  Absonderung,  wie  bei  den  Drüsen) 
gewidmet  ist.  Häufige  Uebung  und  Gebrauch  der  Muskeln  fördert  ihre 
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Emährungsthätigkeit.  Die  Muskeln  gewinnen  dabei  an  Masse  und  Ge- 
wicht. Ihre  Faserzahl  wird  durch  Neubildung  vermehrt,  während  die 
absolute  Dicke  der  einzelnen  Fasern  nicht  zunimmt.  Ein  Athlet  und 
ein  schwächliches  Mädchen  lassen  in  den  Dimensionen  ihrer  Muskelfasern 
keinen  Unterschied  erkennen,  wenn  die  Voluiusdifferenz  der  ganzen 
Muskeln  auch  das  Fünffache  beträgt.  Von  der  absoluten  Vermehrung 
der  Muskelsubstanz  (Hypertrophie)  ist  die  scheinbare  wohl  zu  unterschei- 
den, welche  durch  Verdickung  der  Bindegcwebsscheiden  der  einzelnen 
MuskelbUndel  gegeben  wird.  Andauernde  Unthätigkeit  und  ltuhe  eines 
Muskels  bedingen  dessen  Schwund  (Atrophie),  wie  bei  Lähmungen  und 
allgemeiner  Fettsucht. 

Auf  ilic  Zusamnienzichung  eines  Muskels  folgt  dessen  Ausdehnung, 
als  ein  Zustand  der  Ruhe  und  Erholung.  Ein  Muskel,  der  mit  wech- 
selnder Contraction  und  Expansion  arbeitet,  kann  viel  längere  Zeit  thätig 
sein,  ohne  zu  ermüden,  als  ein  anderer,  der  in  einer  permanenten  Zu- 
gammcnziehung  verharrt.  Gehen  ermüdet  deshalb  weniger  als  Stehen, 
und  ein  Mann,  der  mit  seinen  Armen  einen  Tag  lang  die  schwerste 
Arbeit  zu  verrichten  vermag,  wird  nicht  im  Stande  sein,  das  leichteste 
Werkzeug  mit  ausgestreckter  Hand  10  Minuten  lang  ruhig  zu  halten. 
Soldaten  werden  durch  eine  zweistündige  Parade  mehr  ermüdet,  als 
durch  einen  vierstündigen  Marsch. 

Die  Muskelsubstanz  erzeugt  sich,  wenn  sie  durch  Krankheit  oder 
Verwundung  verloren  ging,  nie  wieder,  und  ein  entzwei  geschnittener 
Muskel  heilt  nicht  durch  Muskelfasern,  sondern  durch  ein  neugebildetes, 
fibröses  Gewebe  zusammen. 

Ein  Phänomen  am  todten  Muskelfleiseh , welches  den  Anatomen 
interessirt,  ist  die  sogenannte  Todtenstarrc,  Rigor  mortis.  Bei  allen 
Wirbelthicren  wird  sie  beobachtet,  und  stellt  sich  im  Menschen  nach 
So  mm  er ’s  Beobachtungen  nie  vor  10  Minuten,  und  nie  nach  7 Stunden 
post  mortem  ein.  Sie  erscheint  als  eine  allmälig  zunehmende  Verkür- 
zung der  Muskeln  mit  Hartwerden  derselben.  Der  Unterkiefer,  der  im 
Erlöschen  des  Todeskampfes  herabsank,  wird  durch  die  Todtenstarre 
seiner  Hebemuskeln  gegen  den  Oberkiefer  so  fest  hinaufgezogen,  dass 
der  Mund  nur  durch  grosse  Kraftanstrengung  geöffnet  werden  kann; 
der  Nacken  wird  steif,  der  Stamm  gestreckt,  die  Gliedmassen,  welche 
kurz  nach  dem  Tode  weich  und  beweglich  waren,  und  in  jede  Stellung 
gebracht  werden  konnten,  werden  starr  und  unbeugsam;  der  Daumen 
wird,  wie  beim  Embryo,  unter  die  zur  Faust  gebeugten  Finger  einge- 
zogen, etc.  Die  Todtenstarre  ist  es,  welche  die  bei  ärmeren  Leuten 
übliche  Sitte  entstehen  liess,  dem  Verschiedenen  sogleich  die  Wäsche 
auszuziehen,  da  sie  einige  Stunden  nach  dem  Tode,  der  Starrheit  des 
Leichnams  wegen,  nur  losgeschnitten  werden  kann.  Selbst  Muskeln, 
welche  gelähmt  waren,  bleiben  von  der  Todtenstarre  nicht  verschont. 
Die  Dauer  ist  sehr  ungleich.  Sie  richtet  sich,  wie  es  scheint,  nach  dem 
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früheren  oder  späteren  Eintreten  der  Starre,  in  der  Art,  dass  sie  desto 
länger  dauert,  je  später  sie  sich  einstellte.  Je  schneller  Fäulniss  eintritt, 
desto  früher  schwindet  die  Todtenstarre. 

Die  Todtenstarre  für  vital , gewissermassen  für  die  letale  Aeusserung  der 
Irritabilität  zu  halten  (Nyslen),  geht  des  Umstandes  wegen  nicht  wohl  an, 
dass  von  der  Todtenstarre  befallene  Muskeln  gewöhnlich  auf  Reize  nicht  rcagi- 
ren,  und  die  IrrilabiliUlt  hei  kaltblütigen  Thieren  lange  (bei  geköpften  Schild- 
kröten 8 Tage)  dauern  kann,  ohne  dass  Todtenstarre  beobachtet  wird.  Von 
der  Gerinnung  des  Blutes  kann  sie  noch  weniger  abhängen,  da  sic  nach  Ver- 
blutungen sehr  intensiv  zu  sein  pflegt,  und  bei  Ertrunkenen,  wo  das  Blut 
nicht  gerinnt,  ebenfalls  eintritt.  Man  ist  gegenwärtig  der  Ansicht,  dass  der 
im  Miiskelfleischc  enthaltene  Faserstoff  durch  seine  Coagulation  die  Todtenstarre 
bedingt.  Beginnt  die  Erweichung  des  Faserstofles  durch  das  organische  Wasser 
des  Muskels  (d.  h.  bei  Beginu  der  Fäulniss),  so  schwindet  die  Starre. 

Ein  sehr  häutig  und  in  verschiedenem  Sinne  gebrauchter  Ausdruck 
ist  der  Tonus  der  Muskeln.  Wir  verstehen  darunter  einen  auch  im  Zu- 
stande der  Ruhe  dem  Muskel  zukommenden  Spaunungsgrad , welcher 
ihm  nicht  erlaubt,  bei  rein  passiver  Verkürzung,  wie  sie  z.  B.  bei 
Knochenbrüehen  mit  Uebereinandersehieben  der  Bruchenden  vorkommt, 
zu  schlottern  oder  sich  zu  falten.  Dieses  Vermögen,  bei  jeder  Verkür- 
zung geradlinig  zu  bleiben,  muss  auf  einer  beständig  thätigen  Con- 
traetionstendenz  beruhen,  welche,  um  ein  Wort  zu  halten,  Tonus  genannt 
werden  mag,  von  der  physikalischen  Elastieität  des  Muskels  aber  kaum 
verschieden  sein  würde. 

Ist  ein  Körpcrtheil  mit  mehreren  Muskeln  ausgestattet,  welche  in 
entgegengesetzter  Richtung,  aber  symmetrisch  an  ihn  treten,  und  würden 
die  Muskeln  der  Einen  Seite  plötzlich  gelähmt,  so  wird  der  Theil,  ohne 
dass  wir  es  wissen  und  wollen,  durch  den  Tonus  der  entgegengesetzten 
nach  ihrer  Richtung  gezogen,  und  bleibt  in  einer  durch  den  Tonus  der 
nicht  gelähmten  Muskeln  bewirkten  permanenten  Abweichung.  So  wird 
z.  B.  bei  halbseitigen  Gesichtslähmungen  der  Mund  gegen  die  gesunde 
Seite  verschoben.  Wird  ein  Muskel  entzweigeschnitten,  so  ziehen  sich 
seine  Enden  zurück,  und  der  Schnitt  wird  eine  weite  Kluft.  Diese 
Bewegung  erfolgt  ohne  Willenseinfluss,  und  ist  gleichfalls  die  nothwen- 
dige  Folge  des  Tonus. 

Die  Zurückziehung  durchschnittener  Muskeln  ist  für  den  Wundarzt  eine 
hochwichtige  Erscheinung.  Würde  eine  Gliedmasse,  wie  es  vor  Zeilen  geschah, 
durch  einen  Beilhicb  auipulirt,  oder  abgcdrellt,  so  wird  die  Schnittfläche  des 
Stumpfes  eine  Kegelfläche  sein,  an  deren  Spitze  der  Knochen  vorstehl,  und 
welche  durch  die  gleichfalls  sich  zurückziehende  Haut  nicht  bedeckt  werden 
kann.  Die  Amputation  kann  deshalb  nicht  in  Einein  Trenntingsacle  bestehen, 
und  muss  in  mehreren  Tempos  verrichtet  werden,  indem  die  Muskeln  tiefer 
als  der  Knochen  entzweit  werden  sollen. 

Auerbach's  Aufsatz  in  den  Jahresberichten  der  schlesischen  GeseUsch.  für 
vaterländ.  Cullur,  1856,  und  in  Froriep’s  Notizen,  1857,  4.  Bd.  No.  16  und 
17,  enthält  in  gefälliger  Kürze  alles  Wissenswert!»'  über  den  Muskeltonus. 


Digitized  by  Google 


88  §.  30-  Verhältnis»  der  Muskeln  zu  ihren  Sehnen. 

§.  30.  Verhältnis*  der  Muskeln  zu  ihren  Sehnen. 

Die  willkürlichen  Muskeln  ( einzelne  Krcismuskeln  ausgenommen) 
stehen  an  ihrem  Anfänge  und  Ende  mit  dichten,  fibrösen,  metallisch- 
glänzenden  Strängen,  oder,  wenn  sie  platte  Gestalt  haben,  mit  solchen 
Häuten  in  Verbindung,  welche  als  Sehnen,  Tendines , und  Sehucn- 
häute,  Aponeuroses , bekannt  sind.  Es  soll  der  nächstfolgenden  Ge- 
webeabthcilung , welche  die  Sehnen  behandelt,  hier  nicht  vorgegriffen, 
sondern  blos  jenes  erwähnt  werden,  welches  auf  den  Ursprung  und  das 
Ende  der  Muskelfasern  Bezug  hat. 

Der  Querschnitt  einerSehne  ist  immer  bedeutend  kleiner,  als  jener 
des  zugehörigen  Muskels.  Damit  mehrere  Muskeln  zugleich  von  Einem 
Punkte  des  Skelettes  entspringen,  oder  an  einem  solchen  enden  können, 
mussten  sie  an  ihrem  Anfänge  und  Ende  mit  Sehnen  versehen  werden, 
deren  Umfang  bedeutend  kleiner,  als  jener  der  Muskeln  selbst  ist,  und 
welche  die  Zugseile  vorstellen,  durch  welche  die  lebendige  Kraft  des 
Muskels  auf  den  trägen  Knochen  Übertragen  wird.  Raumersparniss  ist 
somit  der  letzte  Grund  der  Sehnenbildung.  Man  unterscheidet  die  Sehnen 
als  Ursprungs-  und  Endsehnen.  Diese  wurden  vor  Zeiten  Capul 
et  Cauda  mutculi  genannt,  während  das  eigentliche  Fleisch  Muskel- 
bauch, Venter  musculi,  hicss. 

Der  Uebergang  des  Muskelfleisches  in  eine  Sehne  geschieht  nicht 
allgemach  durch  Umwandlung  der  Muskelfaseni  in  Sehnenfasem.  Jede 
Muskelfaser  geht  durch  einen  scharfen  Absatz  in  mehrere  Sehnen- 
fasem Uber.  Das  Ende  einer  Muskelfaser  ist  nämlich  abgerundet  , und 
wird  von  den,  zu  dieser  Muskelfaser  gehörigen,  ungleich  feineren  Seh- 
nenfasem umfasst  und  cingeschlossen.  Ger  lach  bat  sich  an  feinen 
Längenschnitten  der  Uebergangsstellen  von  Muskeln  in  Sehnen  überzeugt, 
dass  die  Sehnenfasem  aus  den  Bindegewcbsschciden  der  Muskelfasern 
entstehen. . 

A.  Fick,  Uber  die  Anheftung  der  Muskelfasern  an  ihre  Sehnen  iu  Müllers 
Archiv,  1856. 

Durch  langes  Kochen  kann  die  Verbindung  von  Muskeln  und  Seh- 
nen so  gelockert  werden,  dass  man  beide  ohne  Gewalt  trennen  kann. 
Um  den  Uebergang  von  Muskelfleiseli  in  Sehnen  nicht  durch  einen 
plötzlichen  Abschnitt,  sondern  mit  allmäliger  Abnahme  des  Umfanges 
eines  Muskels  möglich  zu  machen,  reichen  die  Sehnen  entweder  im 
Fleische,  oder  an  einem  Rande  desselben  weiter  hinauf,  wodurch  sich 
viele  Muskelfasern  früher  endigen  können,  und  eine  gefälligere  Form 
des  sich  gegen  Ursprung  und  Ende  zuspitzenden  Muskelbauches  resultirt. 

Wird  der  Bauch  eines  Muskels  durch  eine  eingeschobene  Sehne  in 
zwei  Theile  gctheilt,  so  heisst  ein  solcher  Muskel  ein  z w ei  bäuch  iger. 
Bitenter.  Ist  die  eingeschobene  Sehne  kein  Strang,  sondern  ein  fibrö- 
ses Septum  mit  vielen  kurzen  und  zackigen  Ausläufern  in  das  Fleisch, 
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so  heisst  sie  sehnige  Inschrift,  Inscriptio  tendinea,  weil  eine  solche 
Stelle  das  Ansehen  hat,  als  sei  mit  Sehnenfarbe  auf  dem  rothen  Muskel 
in  querer  Richtung  gekritzelt  worden.  Es  kann  nicht  als  Ursache  die- 
ses Unterbrechens  eines  Muskels  mit  Zwischensehnen  (welche  als  In- 
scriptiones  tendineae  an  demselben  Muskel  auch  mehrfach  Vorkommen) 
angesehen  werden,  dem  Muskel  grössere  Festigkeit  zu  gehen,  und  sein 
Entzweigehen  bei  allzugrosser  Dehnung  zu  verhüten,  weil  von  mehre- 
ren Muskeln,  welche  durch  Länge,  Dicke  und  Wirkungsart  Ubereinstim- 
men, nur  Einer  diese  Einrichtung  besitzt,  während  sie  den  übrigen  fehlt. 
So  hätte  z.  11.  der  Musculus  sternohijoideus  ihrer  nicht  weniger  bedurft, 
als  der  damit  versehene,  kürzere  Stemolhyreoideux , und  der  Gracilis 
hätte  ihrer  ebenso  benüthigt,  wie  der  gleichlange  Semitendinosus.  Eine 
Inscriptio  tendinea  giebt  zugleich  ein  gutes  Bild  einer  Muskelnarbe. 

Verläuft  die  Sehne  eines  Muskels  in  seinem  Fleische  eine  Strecke 
aufwärts,  und  befestigen  sich  die  Muskelbündel  von  zwei  Seiten  her 
unter  spitzigen  Winkeln  an  sie,  so  heisst  der  Muskel  ein  gefiederter, 
M.  pennatns.  — Liegt  die  Sehne  an  einem  Rande  des  Fleisches,  und  ist 
die  Richtung  der  Muskelbündel  zu  ihr  dieselbe  schiefe,  wie  beim  gefie- 
derten Muskel,  so  wird  er  halbgefiedert,  AI.  semipennatus,  genannt, 
— Hat  ein  Muskel  mehrere  Ursprungssehnen,  welche  fleischig  werden, 
und  im  weiteren  Zuge  in  einen  gemeinschaftlichen  Muskelbauch  über- 
gehen, so  ist  er  ein  2-,  3-,  4köpfiger,  biceps,  triceps,  quadriceps. 

Die  Stelle,  wo  die  Ursprungs-  und  Endsehne  eines  Muskels  sich 
festsetzt,  heisst  Punctum  oriyinis  et  insertianis.  Man  hat  sie  auch  Ihm- 
ctum  fljitm  et  mobile  genannt,  wobei  jedoch  übersehen  wurde,  dass  die 
meisten  Muskeln  unter  gewissen  Umständen  das  Punctum  ji.rum  zum 
mobile  machen  können.  Es  wird  dieses  von  der  Stärke  des  Muskels, 
und  von  der  grösseren  oder  geringeren  Beweglichkeit  seines  Ursprungs- 
oder Endpunktes  abhängen.  So  wird  der  Jochmuskel  immer  den  Mund- 
winkel gegen  die  Jochbrücke,  und  nicht  umgekehrt  bewegen,  während 
der  Biceps  brachii  den  Vorderarm  gegen  die  Schulter,  oder,  wenn  die 
Hand  sich  an  etwas  festhält,  die  Schulter,  und  mit  ihr  den  Stamm,  der 
Hand  nähern  wird. 

Hat  ein  langer  Muskel  keine  Endsehne , wie  viele  Muskeln  des  Mun- 
des, so  fahren  die  Fasern  desselben  pinselartig  auseinander,  und  ver- 
lieren sich  in  den  Weichtheilen,  ohne  darstellbares  Ende. 

§.  31,  Benennung  und  Eintheilung  der  Muskeln. 

In  der  Nomenclatur  der  Muskeln  herrscht  keine  Gleichförmigkeit, 
und  kann  auch  keine  herrschen.  — Da  viele  Muskeln  einander  sehr 
ähnlich  sind,  so  reicht  man  mit  der  Benennung  nach  der  Gestalt  nicht 
aus.  Da  mehrere  derselben  gleiche  Wirkung  haben,  und  auch  ihre  Ur- 
sprungs- und  Endpunkte  Ubcrcinstimmen,  so  lassen  sich  wreder  Benen- 
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innigen  nach  der  Wirkung,  noch  zusammengesetzte  Ausdrücke,  welche 
Anfang  und  Ende  bezeichnen,  allgemein  gebrauchen.  Wo  es  angeht, 
ist  ein  aus  Ursprung  und  Ende  des  Muskels  zusammengesetzter  Name 
jeder  anderen  Benennung  vorzuziehen,  weil  er  gewissermassen  eine  Be- 
schreibung des  Muskels  enthält,  und  das  Erlernen  vieler  Muskeln  am 
wenigsten  erschwert.  Chaussier  hat  es  versucht,  die  Terminologie 
der  Muskeln  von  diesem  Gesichtspunkte  aus  umzuarbeiten,  ohne  dass 
sein  Bemühen  Nachahmung  gefunden  hätte. 

Die  Eintheilung  der  Muskeln  beruht  auf  ihrer  Form.  Wir  unter- 
scheiden zwei  llanptgruppen:  A)  solide,  uud  B)  hohle  Muskeln. 

Ai  Solide  Muskeln.  Sie  zerfallen  nach  den  drei  cubi sehen  Di- 
mensionen des  Raumes  in: 

a)  Lange  Muskeln,  mit  vorwaltender  linearer  Ausdehnung.  Ihre 
Fasern  laufen  in  der  Regel  parallel.  Sie  sind  wieder  einfach  oder 
zusammengesetzt,  und  werden  letzteres  dadurch,  dass  sich  mehrere 
Köpfe  in  einen  Muskelbauch  vereinigen,  oder  ein  Muskelbauch  mehrere 
Endschnen  entwickelt,  wie  an  den  Beugern  und  Streckern  der  Finger 
und  Zehen.  Sie  kommen  vorzugsweise  an  den  Gliedmassen,  weniger 
am  Stamme  vor,  und  besitzen  in  der  Regel  rundliche,  lange  oder  kurze 
Sehnen. 

b)  Breite  Muskeln,  mit  Flächenausdehnung  in  die  Länge  und 
Breite.  Sie  entspringen  entweder  ohne  Unterbrechung  von  langen  Kno- 
chenrändern, oder  mit  einzelnen  Bündeln  von  mehreren  neben  einander 
liegenden  Knochen,  z.  B.  den  Rippen,  wo  dann  diese  Bündel  Zacken, 
Dentationes , heissen.  Sie  bilden  nie  rundliche,  strangförmige  Sehnen, 
sondern  flache,  sehnige  Ausbreitungen,  Aponeuroses.  Sie  finden  sich 
nur  am  Stamme,  und  eignen  sich  ganz  vorzüglich  zur  Begrenzung  der 
grossen  Leibeshöhlen. 

cj  Dicke  Muskeln.  Alle  breiten  Muskelkörper  von  namhafter 
Mächtigkeit  heissen  so.  Sie  sind  durch  ihre  Stärke  ausgezeichnet,  und 
haben  entweder  parallele  Fleischbündel,  wie  der  Glutaeus  mngnut,  oder 
verfilzte,  wie  der  Delloides.  Ist  ein  dicker  Muskel  zugleich  von  einer 
seiner  Dicke  ziemlich  gleichen  Länge  und  Breite,  so  heisst  er  kurz. 

Diesen  drei  Arten  von  Muskclfonncn  gesellt  sich  noch  eine  vierte  bei : 

d)  Ringmuskeln.  Sic  umgeben  gewisse  Leibesöffnungen,  und 
haben  entweder  gar  keinen  Zusammenhang  mit  den  Knochen,  z.  B.  der 
Spkmcter  oris,  oder  nur  einen  einzigen  Ausgangspunkt  am  Skelet,  zu 
welchem  sie  auch  zurückkehren,  wie  der  Sphincter  ani  extemus  und 
Orbicularis  palpebrarum. 

Die  Knochen,  au  welchen  sich  Muskeln  inscriren,  können  als  Hebel  be- 
trachtet werden,  deren  bewegende  Kraft  im  Muskel,  und  deren  zu  bewegende 
Last  im  Knochen , und  was  mit  ihm  Zusammenhang! , liegt.  Das  nächste  Ge- 
lenk, in  welchem  der  Knochen  sich  bewegt,  stellt  den  Dreh-  oder  Stützpunkt 
des  Hebels  dar.  Es  wird  im  Verlaufe  der  Muskellehrc,  und  durch  die  prak- 
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lischo  Behandlung  der  Einzelnheilrn  klar  werden,  dass  ein  und  derselbe  Kno- 
chen bald  als  einarmiger,  bald  als  zweiarmiger  Hebel  wirkt.  Da  die  Muskeln 
sich  gerne  in  der  Nahe  der  Gelenke,  und  nur  selten  in  grosserer  Entfernung 
davon  an  der  Uebelstange  des  Knochens  inseriren,  so  müssen  sie  mit  grossem 
Kraftaufwande  wirken,  welcher  noch  gesteigert  wird  durch  die  schiefe  Rich- 
tung der  Sehne  zum  Knochen.  Wenn  auch  dem  letzteren  l'ebclslande  durch 
die  für  Muskeliuserlionen  bestimmten  Knochenfortsatze  ( Tubercu’a , Cnndyli, 
Spinne],  und  durch  die  grössere  Dicke  der  Gelenkenden  abgcholfen  wird,  tlher 
welche  sich  die  Sehnen  krümmen,  und  somit  unter  grösseren  Winkeln  sich 
befestigen  können,  so  bleibt  doch  in  erslerer  Beziehung  das  nicchanische  Ver- 
hältnis* so  ungünstig,  dass,  um  eine  Last  von  wenig  Pfunden  zu  bewegen,  der 
Muskel  eine  Conlraclion  ausführen  muss,  welche  unter  vorteilhafteren  Gleieh- 
gewirhlshcdingungen  eine  vielmal  grössere  Last  bewegen  könnte.  Wie  hatte 
es  aber  mit  der  Gestalt  der  oberen  Extremität,  und  mit  ihrer  Brauchbarkeit 
atisgesehen,  wenn  die  Vorderarmbeuger  sich  in  oder  unter  der  Mitte  der  ossa 
anlibrachii  befestigt  hätten  1 welche  unförmliche  Masse  hätte  der  Ellbogen  im 
Beugungszustande  dargestelll?  und  wie  langsam  wären  die  Bewegungen  der 
Hand  gewesen,  während,  bei  naher  Muskelanheflung  am  Drehpunkte  des  Hebels, 
das  andere,  freie  Ende  des  Hebels  schon  bei  einem  geringen  Buck  des  Biceps 
einen  grossen  Kreisbogen  beschreibt,  und  somit  die  Schnelligkeit  der  Bewegung 
reichlich  ersetzt,  was  an  Muskelkraft  scheinbar  vergeudet  wurde.  Nichtsdesto- 
weniger bleibt  es  wahr,  was^chon  Galen  mit  den  Worten  ausdrückte:  musculi 
cum  insigui  ririum  detrimento  agutil.  Cm  ein  erklärendes  Beispiel  zu  geben, 
führe  ich  an,  dass  die  Wadenmuskeln  eines  Menschen,  der,  auf  einem  Fusse 
stehend,  sich  auf  die  Zehenspitzen  erhebt,  SUnial  mehr  Kraft  entwickeln  müssen, 
als  ihre  Wirkung  eigentlich  beträgt,  dass  sie  also  statt  140  Pfund,  die  wir  als 
mittleres  Gewicht  eines  erwachsenen  Mannes  annehmen , in  Wahrheit  ein  Ge- 
wicht von  1 1 200  Pfunden  tragen.  Alle  Gesetze  des  Hebels  linden  auch  in 
der  Mechanik  der  Muskeln  ungeschmälerte  Geltung. 

B)  Hohle  Muskeln.  Sie  kommen  in  viel  geringerer  Menge  vor 
als  die  soliden,  und  bilden  entweder  lilr  sieh  hohle  Organe,  wie  das 
Her/,  und  die  Gebärmutter,  oder  sie  umgeben  als  mehr  weniger  deut- 
liche Muskel  haut,  Tunica  muscularis , die  Höhlen  von  röhren-  oder 
schlauchförmigen  Organen  (Dannkanal,  Harnblase,  Drüsenausführungs- 
gänge,  Blutgefässe).  Sie  bestehen,  mit  Ausnahme  des  Herzens,  durch- 
aus aus  glatten,  nicht  quergestreiften  Muskelfttsern.  Da  sie  alle  solchen 
Organen  angehören,  auf  welche  der  Wille  keinen,  oder  nur  beschränkten 
Einfluss  übt,  so  werden  sie  als  unwillkürliche  oder  organische 
Muskeln  zusamtnenge fasst,  während  die  soliden  Muskeln,  welche  vom 
Willen  bestimmt  werden,  und  als  Organe  der  Ortsbewegung,  der  Sprache, 
der  Respiration,  und  der  Sinne  tliätig  sind,  als  willkürliche  oder 
animale  Muskeln  aufgeflihrt  werden.  Die  Sonderung  ist  jedoch  weder 
histologisch  noch  functionell  scharf  gezogen.  Das  quergestreifte  An- 
sehen der  animalen  Muskelfasern  fiudet  sich  auch  ant  Herzen  und  am 
oberen  Drittel  der  Speiseröhre,  und  die  Athmungsmuskeln,  welche  will- 
kürlich bestimmbare  Bewegungen  ausführen,  sind  im  Schlafe,  in  der 
Ohnmacht,  und  im  Schlagflusse  unwillkürlich  thätig.  Die  röthe  Färbung 
der  animalen,  und  die  blasse  der  organischen  Muskeln  ist  nichts  Wcsent- 
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liches,  und  scheint  weniger  von  einem  wirklichen  Fnrbenunterechiede 
der  Primitivfasern,  sondern  von  ihrer  grösseren  oder  geringeren  An- 
häufung abzuhängen.  Die  dtlnne  Muskelschichte  des  Dannrohrs  erscheint 
deshalb  blass,  während  die  dicke  Fleischsubstanz  des  Herzens  viel  röther 
ist,  als  mancher  dllnne  animale  Muskel,  z.  I!.  das  Platysma  myoides.  Ver- 
dickt sich  die  organische  Muskelschichte  eines  Darmstttckes  oder  der 
Harnblase  durch  Krankheit,  so  wird  sie  eben  so  fleischroth , wie  ein 
stark  arbeitender  animaler  Muskel.  Der  rothe  Muskelmagcn  der  körner- 
fressenden Vögel,  und  die  krankhaften  Hypertrophien  der  Dann-  und 
Blasemnuskelliaut , bestätigen  dieses  zur  GeiiUge.  — Die  organischen 
Muskeln  haben  keine  Sehnen,  bedingen  niemals  Ortsveränderungen,  son- 
dern nur  Verengerungen,  oder  Verkürzungen  der  fraglichen  Organe,  in 
oder  an  welchen  sie  Vorkommen,  laufen  in  gekreuzten  Schichten  über 
einander  hin,  hängen  mit  dem  Skelet  nicht  zusammen,  und  haben  keine 
Antagonisten. 

Andere  mehr  weniger  geläufige  Eintlieilungen  beruhen  auf  mehr  weniger 
allgemeinen  Eintheilungagrilmlen.  Muskeln,  welche  gleiche  Wirkung  haben,  oder 
sich  wenigstens  in  der  Erzielung  eines  gewissen  Effectes  unterstützen,  heissen 
Coadjulores  oder  Syneryislae;  jene  Muskeln,  deren  Wirkungen  sich  gegen- 
seitig neutralisiren , Antayonistae.  Beuger  und  Strecker,  Auswärts-  und  Ein- 
wärlswcnder,  Aufheber  und  Niederzieher  sind  Antagonisten,  mehrere  Beuger 
dagegen  Coadjulorcn.  Unter  Umständen  können  Antagonisten  Coadjuloren  wer- 
den. So  werden  alle  Muskeln  des  Armes,  wenn  es  sich  darum  handelt,  ihm 
jenen  Grad  von  Starrheit  und  Unbeugsamkeit  zu  geben,  welcher  z.  R.  beim 
Stemmen  oder  Stutzen  noth wendig  wird,  für  diese  Gesammt Wirkung  Coail- 
jutoren  sein. 

§.  32.  Allgemeine  mechanische  Verhältnisse  der  Muskeln. 

Da  jede  Muskelfaser  die  Richtung  einer  Kraft  bezeichnet,  so  linden 
die  statischen  Gesetze  der  Kräfte  überhaupt  auch  auf  die  Muskeln  ihre 
Anwendung.  Folgende  mechanische  Verhältnisse  ergeben  sieh  zunächst 
aus  dieser  Anwendung: 

1.  Muskeln,  deren  Fasern  mit  der  Länge  des  Muskels  parallel  lau- 
fen, erleiden,  wenn  sie  wirken,  den  geringsten  Verlust  an  bewegender 
Kraft,  und  ihre  Wirkung  ist  gleich  der  Summe  der  Partialwirkungen 
ihrer  einzelnen  Bündel  und  Fasern.  — Muskeln  mit  convergenten  oder 
gekreuzten  Bündeln  wirken  nur  in  der  Richtung  der  Diagonale  des 
Kräfteparallelogramms,  dessen  Seiten  durch  die  convergirendc  Richtung 
der  Muskelfasern  gegeben  sind,  und  haben  somit  einen  Totaleffect,  wel- 
cher kleiner  ist,  als  die  Summe  der  partiellen  Leistungen  aller  Bündel. 
Je  spitziger  der  Vercinigungswinkel  zweier  Bündel,  desto  geringer  ist 
ihr  Kraftverlust;  je  grösser  der  Winkel,  desto  grösser. 

2.  Bei  Muskeln  mit  längsparalleler  Faserung  steht  die  Grösse  ihres 
Querschnittes'  mit  der  Grösse  ihrer  möglichen  Wirkung  in  geradem  Ver- 
hältnis, d.  h.  ein  Muskel  dieser  Art,  der  zweimal  so  dick  ist,  als  ein 
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anderer,  wird  zweimal  mehr  leisten  können.  Für  Muskeln  mit  sehiefen 
oder  convergenten  Fasern  gilt  dieses  nicht,  weil  ihre  Faserrichtung  auf 
dem  anatomischen  Querschnitt  nicht  senkrecht  steht.  — Die  Länge  eines 
Muskels  mit  parallelen  Fasern  hat  sonach  auf  seine  Kraftüusserung  keinen 
Einfluss,  wohl  aber  seine  Dicke.  Ein  langer  Muskel  wird  nicht  kräf- 
tiger sein,  als  ein  kurzer  von  gleicher  Breite  und  Dicke.  Nur  absolute 
Vermehrung  der  Muskelfasern  steigert  die  Kraft  eines  Muskels.  Lange 
Muskeln,  in  welchen  die  einzelnen  Biludel  sehr  kurz  sind,  weil  sie  mehr 
der  Quer-  als  der  Längenrichtung  des  Muskels  entsprechen  (z.  B.  die 
Pennati,  Semipennati),  werden  somit  kräftiger  wirken,  als  gleich  lange 
Muskeln  mit  zur  Sehne  parallelen  Fasern.  Dagegen  wird  die  Grösse 
der  Verkürzung  bei  letzteren  eine  bedeutendere  sein.  Ein  langer  Muskel 
wird,  wenn  er  au  seiner  Insertion  abgeschnitten  wird,  sich  mehr  zurück- 
ziehen, als  ein  kurzer,  aber  die  hiebei  verwendete  Kraftmeuge  ist  des- 
halb nicht  bedeutender,  als  im  kurzen. 

3.  Ein  Muskel  mit  längsparallcler  Faserung  kann  sich  im  Maximum 
um  r,  seiner  Länge  zusammenziehen.  Dieses  wurde  wenigstens  beim 
Hyoglossus  des  Frosches  beobachtet.  Für  die  menschlichen  Muskeln  ist 
bis  jetzt  noch  keine  Norm  aufgestellt. 

4.  Je  weiter  vom  Gelenk,  und  unter  je  grösserem  Winkel  sich  ein 
Muskel  an  einem  Knochen  befestigt,  desto  günstiger  ist  für  seine  Action 
gesorgt.  Je  länger  er  wird,  und  mit  je  mehr  Theilen  er  sich  kreuzt, 
desto  grösser  ist  sein  Kraftverlust  durch  Reibung.  In  erstercr  Hinsicht 
wirken  die  aufgetriebenen  Gelenkenden  der  Knochen,  die  Knochenfort- 
sätze, die  Rollen,  und  die  knöchernen  Unterlagen  der  .Sehnen  fSesam- 
beinc)  als  Compensationsmittel ; in  letzterer  die  schlüpfrigen  Sehnen- 
scheiden und  Schleimbeutel,  welche  als  natürliche  Verminderungsmittel 
der  Reibung  hoch  anzuschlagen  sind,  und  dasselbe  leisten,  wie  das 
Schmieren  einer  Maschine. 

5.  Besteht  ein  Muskel  aus  2,  3,  4 Portionen,  welche  einen  gemein- 
schaftlichen Ansatzpunkt  haben,  so  wird  die  Wirkung  eine  sehr  ver- 
schiedene sein,  wenn  alle  oder  nur  eine  Portion  in  Thätigkeit  gerathen. 
Alle  Muskeln  mit  breiten  Ursprüngen  und  convcrgeuten  Bündeln  (Del- 
loides,  CucuUarig,  Pectoralu  major,  etc.j,  können  aus  diesem  Gesichts- 
punkte zu  vielen  und  interessanten  mechanischen  Betrachtungen  Anlass 
geben,  die  bei  der  speeiellen  Abhandlung  dieser  Muskeln  im  Schulvor- 
trage  mit  Nutzen  eingeflochten  werden. 

6.  Da  von  der  Stellung  des  Ursprungs  zum  Endpunkte  eines  Muskels 
die  Art  seiner  Wirkung  abhängt,  so  wird  eine  Aenderung  dieses  Ver- 
hältnisses auch  auf  die  Muskelwirkung  Einfluss  haben.  Ist  der  gestreckte 
Vorderarm  einwärts  gedreht,  so  ist  der  Flexor  biceps  ein  Auswärts- 
weuder;  bei  auswärtsgedrehter  Hand  der  Flexor  carpi  radialis  ein  Ein- 
wärtswender. Auch  in  dieser  Beziehung  kann  jeder  Muskel  Gegenstand 
einer  reichhaltigen  Erörterung  werden. 
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7.  Die  angestrengte  Bewegung  eines  Muskels  zur  Ueberwindung 
eines  grossen  Widerstandes  ruft  häutig  eine  ganze  Reihe  von  Bewegungen 
anderer  Muskeln  hervor,  welche  darauf  abzwecken,  dem  erstbewegten 
einen  hinlänglich  sicheren  Ursprungspunkt  zu  gewähren.  Man  nennt 
diese  Bewegungen  coordinirt.  Es  ist  z.  B.  am  nackten  Menschen  * 
leicht  zu  beobachten,  wie  alle  Muskeln,  welche  am  Schulterblatte  sich 
inseriren,  eine  kraftvolle  Contraction  ausfllhren,  um  das  Schulterblatt 
festzustellen,  wenn  der  Deltamuskel  sich  anschickt,  ein  Gewicht  mit 
dem  Arme  aufzuheben.  Würden  die  Schulterblattmuskeln  in  diesem 
Falle  unthätig  bleiben,  so  würde  der  Deltamuskel,  oder  der  Biceps,  das 
nicht  fixirte  Schulterblatt  (an  welchem  sie  beide  entspringen i,  viel  lieber 
bewegen,  als  (bis  schwer  zu  hebende  Gewicht. 

8.  Da  die  Configuration  der  Gelenkenden  der  Knochen,  und  die 
sie  zusammenhaltenden  Bänder,  die  Bewegungsmöglichkeit  eines  Ge- 
lenkes allein  bestimmen,  so  müssen  sich  die  Muskeln  nach  der  Beweg- 
lichkeit der  Gelenke  richten,  und  es  kann  deshalb  aus  der  bekannten 
Einrichtung  eines  Gelenks,  die  Lagerung  und  Wirkungsart  seiner  Mus- 
keln in  vorhinein  angegeben  werden.  So  werden  z.  B.  an  einem  Winkel- 
gelenke, welches  nur  Beugung  und  Streckung  zulässt,  wie  die  Finger- 
gelenke, die  Muskeln,  oder  deren  Sehnen,  nur  an  der  Beuge-  und  Streck- 
seite des  Gelenks  Vorkommen  können,  während  freie  Gelenke  allseitig 
von  Muskcllagern  umgeben  werden. 

§.  33.  Praktische  Bemerkungen  Ober  das  Muskelgewebe. 

Ungeachtet  des  grossen  Blutgefässaufwandes  im  Muskel,  ist  er  doch 
zur  Entzündung  sehr  wenig  geneigt,  und  wenn  sie  ihn  ergreift,  bleibt 
sie  auf  die  Scheiden  des  Muskels  und  seiner  Bündel  beschränkt.  In 
der  eigentlichen  Muskelsubstanz  lässt  sich  bei  entzündeten  Muskeln  keine 
mikroskopisch  scharf  bezeichncte  Veränderung  beobachten.  — Muskel- 
entzüudungen  nach  Amputationen  sind  immer  mit  bedeutenden  Retrac- 
tionen  derselben  verbunden,  und  es  kann  somit  geschehen,  dass  auch 
nach  kunstgemäss  vorgenomraenen  Absetzungen  der  Gliedmassen,  wenn 
Entzündung  den  Stumpf  befällt,  der  Knochen  Uber  die  Schnittfläche  hin- 
ausragt. — Jeder  Muskel  verträgt  einen  hohen  Grad  passiver  Ausdeh- 
nung, wenn  dieser  allmälig  eintritt,  z.  B.  durch  tiefliegende  Geschwülste, 
oder,  wie  bei  den  Bauchmuskeln,  durch  Bauchwassersucht,  und  zieht 
sich  wieder  auf  sein  früheres  Volumen  zusammen,  wenn  die  ausdehnende 
Potenz  beseitigt  wird.  Dieses  ist  eine  Wirkung  des  Tonus.  — Ein  re- 
laxirter  Muskel  rcisst  leichter  als  seine  Sehne,  wenn  z.  B.  eine  Glied- 
masse durch  ein  Maschinenrad  ausgerissen  oder  abgedreht  wird ; befindet 
sieh  dagegen  ein  Muskel  in  einer  energischen  Contraction,  so  reisst  seine 
Sehne,  oder  bricht  selbst  der  Knochen  leichter  entzwei,  an  welchem  sie 
sich  befestigte.  Die  Risse  der  Achillessehne,  die  Querbrücke  der  Knic- 
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scheibe  und  des  Olekranon,  entstehen  auf  solche  Art.  — Die  Verrückung 
der  Bruchenden  eines  fraeturirten  Knochens  beruht  grösstentheils  auf 
dem  Muskelzuge.  Sie  lässt  sich  am  Cadaver  für  jede  Bruchstelle  und 
jede  schiefe  Bruchrichtung  in  voraus  bestimmen,  wenn  man  das  Ver- 
hältnis der  Muskeln  in  Anschlag  nimmt,  und  erfolgt  im  vorkommenden 
Falle  immer  nach  derselben  Richtung.  An  gebrochenen  Gliedmassen, 
welche  gelähmt  waren,  oder  es  durch  die  den  Bruch  bewirkende  Ur- 
sache wurden,  ist  wenig  oder  keine  Dislocation  zugegen.  — Derselbe 
Muskelzug  giebt  ein  schwer  zu  überwiegendes  Hinderniss  für  die  Ein- 
richtung der  Verrenkungen  ab,  und  die  praktische  Chirurgie  kann  oft 
weder  durch  Flasehenzlige  und  Streckapparate,  noch  durch  betäubende 
und  schwächende  Mittel  zum  Ziele  kommen.  Wäre  es  nicht  gerathen, 
durch  Herabstimmung  jener  Momente,  welche  die  Irritabilität  mit  be- 
dingen (Blutzufluss  und  Innervation),  den  übermächtigen  Muskelzug  zu 
schwächen,  und  die  Einrichtungsversuche  mit  gleichzeitiger  Compression 
der  Hauptschlagailer  und  der  Nerven  zu  verbinden? 

Unwillkürliche  und  schmerzhafte,  andauernde,  oder  mit  Expansion 
abwechselnde  Muskelcontraction  heisst  Krampf,  Spasmus;  andauernder 
gleichzeitiger  Krampf  aller  Muskeln,  Starrkrampf,  Tetanus.  Man 
kann  sich  von  der  Gewalt  der  Muskelcontraction  einen  Begriff  machen, 
wenn  man  erfährt,  dass  Krämpfe  Knochenbrüche  hervorbringen  iKinn- 
backenbrüche  beim  rasenden  Koller  der  Pferde),  und  bei  jener  Form 
des  Starrkrampfes,  welcher  Opisthotonus  heisst,  der  Stamm  sich  mit 
solcher  Kraft  bäumt,  dass  alle  Versuche,  ihn  gerade  zu  machen,  frucht- 
los bleiben.  — Permanent  gewordene  Contraetionen  einzelner  Muskeln 
werden  bleibende  Richtungs-  und  Lagerungsänderungen,  Verkrümmungen 
oder  Missstaltungen  der  Theile  setzen,  an  welchen  sie  sich  befestigen. 
Die  KlumpfUsse,  der  schiefe  Hals,  gewisse  Krümmungen  der  Wirbel- 
säule, und  die  sogenannten  falschen  Ankylosen,  d.  i.  Unbeweglichkeit 
der  Gelenke  nicht  durch  Verwachsung  der  Knochenenden,  sondern  durch 
andauernde  Muskelcontracturen,  entstehen  auf  diese  Weise.  Dauern 
solche  permanente  Contraetionen  lange  Zeit,  so  wandelt  sich  der  Muskel 
häufig  in  fibröses  Gewebe  um,  und  wirkt  wie  ein  unnachgiebiges  Band, 
welches  durchschnitten  werden  muss,  um  dem  missstaltcten  Glicde  seine 
natürliche  Form  wieder  zu  geben  (Myotomie,  Tenotomie).  — Erlöschen 
des  Bewegungsvermögens  eines  Muskels  heisst  Lähmung,  Paralysis, 
und  bewirkt,  wenn  sie  unheilbar  ist,  Schwund  des  gelähmten  Muskels, 
Umwandlung  in  Fett,  oder  in  einen  Bindegewebsstrang,  welcher  blos  aus 
den  »Scheiden  der  Muskelbündcl  besteht,  deren  fleischiger  Inhalt  eben 
durch  die  Atrophie  verloren  ging. 

Einfache  quere  Muskelwunden  heilen  um  so  leichter,  je  geringer 
die  Entfernung  der  retrahirten  Hälften  des  zerschnittenen  Muskels  ist 
Es  muss  deshalb  dem  verwundeten  Gliede  eine  Lage  gegeben  werden, 
in  welcher  die  Annäherung  der  beiden  Enden  möglichst  vollkommen  ist : 
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die  gebogene  bei  Trennungen  der  Beuger,  die  gestreckte  bei  Streckern. 
Es  kann  auch  geschehen,  dass  die  Enden  eines  zerschnittenen  Muskels 
sieh  gar  nicht  zurtickziehen,  — ein  Umstand,  der  bei  Amputationen  von 
grosser  Bedeutung  ist.  Wird  nämlich  unter  der  Stelle  amputirt,  wo 
ein  Nerv  in  das  Muskelfleisch  cintritt,  so  wird  die  Retraction  am  stärk- 
sten sein,  weil  das  obere  Ende  des  Muskels  durch  seinen  Nerven  noch 
mit  den  Centralorganen  des  Nervensystems  zusammeuhängt.  Amputirt 
man  Uber  dieser  Stelle,  so  wird  der  Muskel,  dessen  Nerv  zugleich  durch- 
schnitten wird,  gelähmt,  und  zieht  sich  wenig  oder  gar  nicht  zurttck. 
— Chassaignac  unterwarf  alle  Muskeln  der  Extremitäten  einer  ge- 
nauen Untersuchung  der  Eintrittsstellen  ihrer  Nerven,  und  fand,  dass  die 
Nerven  nie  im  oberen  Viertel  und  nie  unter  der  Mitte  eines  Muskels 
eintreten.  Bei  Amputationen  dicht  unter  dem  Gelenke  wäre  somit  die 
Retraction  am  kleinsten,  dicht  über  dem  Gelenke  am  grössten.  Da 
von  der  Grösse  der  Retraction  der  Muskeln  die  verschiedenen  Aste  der 
Amputation,  und  bei  einfachen  Wunden  das  Klaffen  der  Wundränder  be- 
stimmt werden,  so  wäre  diese  Erörterung  für  den  Wundarzt  von  Wich- 
tigkeit. — In  den  Zwischenräumen  der  Muskeln  verlaufen  die  grösseren 
Blutgefässe.  Die  Muskeln  können  deshalb  als  Wegweiser  bei  der  Auf- 
findung derselben  dienen,  und  da  es  öfters  nothwendig  wird,  bei  der 
Ausführung  chirurgischer  Operationen  Muskeln  zu  trennen,  um  zu  tief- 
liegenden Krankheits-Herden  oder  l’roducteu  zu  gelangen,  so  ist  selbst 
die  Keuntniss  der  Faserung  eines  Muskels  von  praktischem  Werthe,  in- 
dem die  Trennung  eines  Muskels,  aus  leicht  begreiflichen  Gründen,  der 
Faserung  desselben  parallel  laufen  soll.  Bei  jeder  Muskelpräparation 
im  Vorträge  lässt  sich  eine  Fülle  praktisch -nützlicher  Bemerkungen 
an  die  rein -anatomischen  Facta  knüpfen,  welche  ohne  alle  speciellen 
Kenntnisse  von  Krankheiten  verständlich  sind,  und  den  Werth  der  Ana- 
tomie bei  Zeiten  schätzen  lehren. 


§.  34.  Fibröses  Gewebe. 

Das  fibröse  Gewebe,  Tea-tus ßbrosus,  besteht  aus  Bindegewebsfasern, 
welche  zu  dichten  Bündeln  vereinigt  sind.  Auf  den  Bündeln  erscheinen 
zuweilen  auch  umspinnende  Fasern.  Die  Bündel  sind  entweder  parallel, 
oder  kreuzen  sich  in  verschiedener  Weise.  Man  könnte,  der  Identität 
des  mikroskopischen  Elementes  wegen,  mit  allem  Rechte  das  fibröse 
Gewebe  als  eine  Species  des  Bindegewebes,  wie  Henle,  nehmen.  Hier 
soll  es  als  besondere  Gewebsgattung  aufgeftlhrt  werden,  weil  die  For- 
men, in  welchen  es  im  Körper  auftritt,  mit  dem  gewöhnlichen  Vor- 
kommen des  Bindegewebes  keine  oder  nur  sehr  wenig  Aehnlichkeit 
haben. 

Die  fadenförmigen  mikroskopischen  Elemente  des  fibrösen  Gewebes 
liegen  so  dicht  an  einander,  und  halten  so  fest  zusammen,  dass  sie  nur 
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schwer  und  unter  Beihilfe  der  Fäulnis«  zu  isolircn  sind.  Alle  Organe 
dieser  Gcwebsform  werden  deshalb  einen  hohen  Grad  von  Härte  und 
Festigkeit  besitzen,  den  mechanischen  Trennungen,  der  Fäulnis«  und 
Siedhitze  länger  und  besser  widerstehen  als  gewöhnliches  JBindegewcbc, 
und  sich  durch  diese  mechanischen  Eigenschaften  vorzüglich  zu  Bin- 
dungsmittcln  fester  Theile  (Knochen,  Knorpel),  und  zu  verlässlichen  Lei- 
tern eignen,  durch  welche  eine  Kraft,  z.  B.  vom  Muskel  aus,  auf  einen 
Knochen  übertragen  wird.  Ihr  Atlas-  oder  Metallglanz,  und  ihr  schil- 
lerndes Ansehen,  welches  eine  Folge  einer  leichten  Kräuselung  ihrer 
Primitivfasern  ist,  zeichnen  sie  vor  allen  übrigen  Geweben  aus. 

Ihre  chemischen  Eigenschaften  stimmen  mit  jenen  des  Bindegewebes 
überein,  ihre  Vitalität  ist  sehr  gering,  ihre  Blutgefässe  äusserst  ärmlich, 
jedoch,  wie  sich  an  der  Achillessehne  beweisen  lässt,  nicht  blos  ihrer 
Bindegewebshülle  angehörend.  Ihre  Empfindlichkeit  im  gesunden  Zu- 
stande ist  kaum  des  Namens  werth,  obwohl  bei  Entzündungen  derselben 
die  furchtbarsten  Schmerzen  wtlthen  können,  und  ihre  Nerven  sind  zwar 
spärlich,  aber  mit  Bestimmtheit  nachgewiesen.  Sie  besitzen  keine  Con- 
traetilität. 


§.  35.  Formen  des  fibrösen  Gewebes. 

Es  lassen  sich  drei  Hauptlornien  des  fibrösen  Gewebes  aufstellen: 
A)  das  strangförmige,  B)  die  fibrösen  Häute,  und  C)  das  caveruöse 
Gewebe. 

A)  Das  strangförmige  fibröse  Gewrebe  besteht  aus  parallelen 
Fasern,  und  erscheint  in  Bündeln  von  rundlicher  oder  platter  Gestalt. 
Man  unterscheidet  folgende  Arten  desselben. 

a)  Sehne,  Tendo,  am  Ursprungs-  und  Anheftungsende  der  Mus- 
keln, als  Tendo  »riginis  und  Tendo  inxertionix. 

b)  Band,  Ligamentum,  Verbindungsstrang  zweier  Knochen,  oder 
Befestigungsmittel  beweglicher  Theile  an  stabilere.  Ihre  kräftigste  Ent- 
wicklung erreichen  sie  als  Gelenkbänder,  und  liegen  als  solche  immer 
an  jenen  Gegenden  der  Gelenke,  gegen  welche  zu  die  Bewegung  nicht 
gestattet  ist,  bei  den  Winkelgelenken  z.  B.  an  deren  Seiten.  Sie  sollten 
deshalb  lieber  Seiten-  oder  Hemmungsbänder,  als  Ililfsbänder  heissen. 

B)  Die  fibrösen  Häute,  Tunicae  ßbrosae,  Aponeuroxes,  sind  Aus- 
breitungen des  Fasergewebes  in  der  Fläche,  welche  anderen  weicheren 
Geweben  zur  Hülle  und  Begrenzung  dienen,  und  entweder  aus  dicht 
verfilzten  fibrösen  Fäden  ohne  eine  bestimmte,  vorwaltende  Faseruugs- 
richtung,  oder  aus  derberen,  durch  Bindegewebe  verbundenen  Faser- 
bündeln  bestehen , deren  parallele  oder  gekreuzte  Richtung  schon  mit 
freiem  Auge  abzusehen  ist.  Die  fibrösen  Häute  bieten  dreierlei  For- 
men dar: 

a)  Ebene  oder  flachgespannte  Faserhäute.  Sie  trennen  oder 
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begrenzen  Höhlen,  oder  sind  zwischen  gewissen  Muskelgruppen  als  natür- 
liche Scheidewand  derselben  eingeschaltet.  Hieher  gehören: 
er)  das  Centrum  tendineum  diaphragmatis, 

ß)  gewisse  Fascien,  .als:  Fascia  transversa,  hypogastrica,  perinei, 
iliaca,  pa/maris,  plantaris,  etc., 

y I die  Zwischenmuskelbiinder,  Ligamenta  intermuscularia, 
d)  das  Trommelfell, 

()  die  Verstopfungsbänder  gewisser  Löcher  und  Spalten,  Liga- 
menta obturatoria. 

b)  Hohle  Cy linder,  durch  Einrollen  einer  ebenen  Faserhaut  zu 
einem  Rohre  von  grösserem  oder  kleinerem  Kaliber.  Sie  werden  all- 
gemein als  Scheiden,  Vaginae,  bezeichnet,  und  geben  Hüllen  für 
strangformige  oder  röhrige  Organe  ab.  Nach  Verschiedenheit  der  Theile, 
welche  sie  umgürten,  zerfallen  sie  in: 

ai  Muskel-  und  Sehnenscheiden,  Vaginae  musculares  und 
Vaginae  tendinum , lllr  die  Muskeln  auch  Perimysia  fibrosa  genannt. 
Ihre  grösste  Ausbildung  erreichen  sie  als  eigentliche  Muskelscheiden, 
Fasciae,  welche  besonders  an  den  Extremitäten,  als  starke  glänzende 
Faserhäute  eine  allgemeine  Hülle  für  alle  Muskeln  bilden,  und  durch 
Scheidewände,  welche  sie  zwischen  gewissen  Muskelgruppen , oder 
zwischen  einzelnen  Muskeln  einschieben,  eine  genauere  Isolirung  der- 
selben zu  Stande  bringen.  Sie  werden  nach  den  Regionen,  wo  sie 
Vorkommen,  als  Fascia  humeri , antibrackii,  femoris,  cmris,  etc.  be- 
schrieben. Die  Scheidewände  kehren,  nachdem  sie  einen  Muskel  um- 
griffen, entweder  wieder  zur  allgemeinen  fibrösen  Hülle  zurück,  von 
welcher  sie  ausliefcn,  oder  dringen  bis  auf  den  Knochen  ein,  mit 
dessen  Beinhaut  sie  verschmelzen.  In  letzterem  Falle  heissen  sie 
Ligamenta  intermuscularia.  Die  Vaginae  tendinum,  Sehnenschei- 
den, sind  Fortsetzungen  der  Muskelscheiden,  weil  die  Sehnen  in  der 
Verlängerung  des  Muskels  liegen. 

ß)  Die  fibrösen  Kapselbänder  der  (Jelenke,  Ligamenta 
eapsularia.  Sie  stellen  bohle  Säcke  dar,  welche  die  Gelenkenden 
zweier  oder  mehrerer  Knochen  mit  einander  verbinden,  den  Höhlen- 
raum der  Gelenke  bestimmen,  und  an  ihrer  inneren  freien  Fläche  mit 
Synovialhaut  (§.  37,  B)  überzogen  sind. 

y)  Die  Beinhaut,  Periosteum , und  die  Knorpelhaut,  Peri- 
chondrium.  Erstcrc  ist  sehr  reich  an  Blutgefässen,  welche  zahllose 
Fortsetzungen  in  die  Poren  der  Knochen  absenden.  Die  Knorpelhaut 
ist  viel  gefässärmer.  Die  wichtige  Beziehung  beider  zur  Ernährung 
ihres  Einschlusses  ist  nicht  zu  verkennen,  und  wird  durch  die  täg- 
liche chirurgische  Erfahrung  hinlänglich  constatirt. 

S)  Die  Nervenscheiden,  Neuri/emmata,  erscheinen  nur  an  ge- 
wissen Nerven  (Sehnerv,  Rückenmarksnerven  in  den  Intervertebral- 
löchern, etc.)  als  wahre  fibröse  Häute,  und  nehmen  im  Verlaufe  der 
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weitverzweigten  Nerven  auffallend  den  Charakter  von  Bindegewebs- 
häuten  an.  Alle  Nervenscheiden  stammen  in  erster  Instanz  von  der 
harten  Hirn-  oder  Rtlckenmarkshaut. 

c)  Geschlossene  fibröse  Hohlkugeln,  welche  die  Grösse  und 
Gestalt  weicher  Organe  bestimmen,  und  zum  Schutze  des  von  ihnen 
umschlossenen  Inhaltes  dienen.  Hieher  gehören  die  Faserhaut  des  Auges 
( Selerotica) , vieler  Eingeweide  (des  Hoden , der  Eierstöcke,  etc.),  die 
harte  Hirnhaut,  und  der  fibröse  Herzbeutel.  Die  innere  Oberfläche  dieser 
Hohlkugeln  ist  entweder  glatt  (Herzbeutel  und  Selerotica),  oder  mit 
Scheidewänden  (Processus , Septu/a)  besetzt,  welche  gegen  das  weiche 
Parenchym  des  eingeschlossenen  Gewebes  vorspringen,  und  es  stutzen 
i Faserhaut  des  Hoden,  des  Eierstockes). 

C)  Das  cavernöse  Gewebe,  Textus  cavernosus.  Man  denke  sich 
von  einer  fibrösen  Hllllungsmembran  eine  grosse  Anzahl  Fortsätze,  Bälk- 
ehen  und  Fasern  nach  einwärts  ziehen,  sich  in  jeder  Richtung  kreuzen, 
und  sich  zu  einem  schwammigen  Gewebe  mit  grösseren  oder  kleineren 
Interstitiell  verbinden,  so  hat  man  die  Grundlage  oder  das  GerUste  eines 
cavemösen  Gewebes,  welches  durch  eine  besondere,  später  zu  erwäh- 
nende anatomische  Einrichtung  die  Fähigkeit  erhält  zu  strotzen,  und 
wenn  es  mit  einem  Ende  an  eine  festere  Grundlage  geheftet  ist,  und 
Überdies  cylindrisehe  Form  besitzt,  sich  steifen  und  aufrichten  kann, 
und  deshalb  auch  Schwellgewebe,  Textus  erectilis,  genannt  wird, 
wie  es  im  männlichen  Gliede,  in  der  Clitoris,  und  bei  Thieren  in  dei 
Milz  vorkommt. 

§.  36.  Praktische  Bemeiiungfii  Ober  das  fibröse  Gewehr. 

Die  geringe  Vitalität  des  fibrösen  Gewebes  ist  der  Grund,  warum 
es,  mit  Ausnahme  der  Entzündungen,  nicht  leicht  primärer  Sitz  von 
Krankheiten  wird.  .Seine  Verwendung  im  Organismus  zu  rein  mecha- 
nischen Zwecken  unterwirft  es  vorzugsweise  mechanischen  Störungen 
durch  Zerrung  und  Riss,  und  die  oberflächliche  Lagerung  der  Faseien 
macht  ihre  Verwundungen  häufig.  Da  die  Faseien  der  Gliedmassen 
eine  permanente  Constrietion  auf  die  von  ihnen  umschlossenen  Muskeln 
austtben,  so  kommt  cs  nicht  selten  vor,  dass  bei  Wunden  oder  Rissen 
der  Faseien,  das  Muskelfleisch  sich  vordrängt,  und  eine  sogenannte 
Hernia  muscularis  bildet.  Bei  jeder  chirurgischen  Operation,  die  in  eine 
gewisse  Tiefe  eindringt,  kommt  gewiss  irgend  eine  Faseie  dem  Messer 
entgegen,  und  muss  getrennt  werden,  — Grund  genug,  warum  die  Kennt- 
niss  der  Faseien  dem  Chirurgen  so  wichtig  ist  Die  Festigkeit  der 
Faseien  wird  das  Wachsthum,  die  Form  und  die  Richtung  von  Ge- 
schwülsten bestimmen,  und  es  ist  die  erste  Frage,  welche  sich  der 
Wundarzt  bei  dem  Gedanken  an  die  Exstirpation  derselben  stellt,  diese, 
ob  sie  innerhalb  oder  ausserhalb  der  Fascia  wurzeln.  Jede  Ausschälung 
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von  Geschwülsten  extra  fasciarrt  ist  ein  einfacher,  jede  Entfernung:  krank- 
hafter Gebilde  intra  fasciam  ein  bedeutender  Eingriff. 

Unter  den  Fascien  ergossene  Flüssigkeiten  (Eiter,  Geschwürsjauehe, 
Blut)  werden  sich  schwer  oder  gar  nicht,  je  nachdem  die  Fascia  fest 
oder  schwach,  solid  oder  durchlöchert  ist,  einen  Weg  nach  aussen  bahnen, 
sie  werden  vielmehr  die  Fascia  in  bestimmten  Richtungen  untemiiniren, 
und  weit  greifende  Verheerungen  in  der  Tiefe  anrichten  können,  bevor 
die  Oberfläche  merklich  leidet.  Sind  blutige  Ergüsse  in  der  Tiefe  an 
eine  Stelle  gekommen,  wo  die  Fascic  dünner  wird,  oder  plötzlich  ab- 
bricht, so  können  sie  nun  erst  durch  blaue  Färbung  der  Haut  sich  kund- 
geben. Die  Verfärbung  der  Haut  deutet  somit  nicht  immer  die  Stelle 
an,  wo  die  Gewalt,  welche  das  Extravasat  erzeugte,  ursprünglich  ein- 
wirkte. — Die  geringe  Nachgiebigkeit  der  Fascien  wird  bei  Anschwel- 
lungen tieferer  Organe,  welche  jedesmal  mit  deren  Entzündungen  auf- 
treten,  Einschnürungen,  und,  in  Folge  dieser,  Steigerung  des  inflamma- 
torischen Schmerzes  bedingen,  und  kann  die  Spaltung  der  Faseie  als 
Palliativmittel  nothwendig  machen.  — Risse  der  Fascien  und  Sehnen 
werden  wenig  Heiltrieb  äusseni,  und  cntblösste  Stellen  derselben  eine 
grosse  Neigung  zum  Absterben  zeigen.  Letzteres  ist  besonders  der  Fall, 
wenn  das  Bindegewebe,  welches  an  beiden  Flächen  einer  Fascic  auf- 
liegt, und  die  Ernährungsgefässe  zuführt,  vereitert  oder  verbrandet,  wor- 
auf ganze  Stücke  der  Fascien,  so  weit  das  Bindegewebe  zerstört  wurde, 
absterben,  und  losgestossen , oder  mit  der  Pincette  hervorgezogen  wer- 
den. Bei  unvollkommener  Heilung  solcher  Risse  oder  einfacher  Tren- 
nungen durch  Verwundung,  werden  die  tieferen  Organe  ein  Bestreben 
äussern,  aus  ihrer  Lage  zu  weichen,  welchem  nur  durch  entsprechende 
Bandagen  entgegengewirkt  werden  kann.  — Blossgelegte  und  ihrer  Er- 
nährungsgefässc  beraubte  Sehnen  sterben  gern  ab,  und  ihre  Trennung 
vom  Lebendigen  (Exfoliation)  geht  nur  allmälig  vor  sich,  wodurch  der 
Heilungsprocess  von  grossen  und  tiefen  Wunden  sehr  in  die  Länge  ge- 
zogen werden  kann.  Hiebei  ist  noch  zu  bemerken,  dass  die  Sehne  sel- 
ten in  ihrem  Verlaufe,  sondern  an  der  Einpflanzungsstelle  in  das  Muskel- 
fleisch getrennt  wird.  Ich  sah  nach  einem  Panaritium  (Wurm  am  Finger) 
die  ganze  Sehne  des  ßexor  poIHdt  longus  aus  der  Abscesshöhle  als 
weissen  halbmacerirten  Faden  herausziehen.  — Einfache  Sehnensehuittc 
so  ausgcftlhrt,  dass  die  Luft  keinen  Zutritt  zur  Schnittfläche  erhält,  wie 
bei  der  subcutanen  Tenotomie,  heilen  gern  und  schnell,  besonders  wenn 
die  Sehnenscheide  nicht  gänzlich  durchgeschnitten  wird.  Die  glücklichen 
Resultate,  welche  die  neuere  Chirurgie  in  diesem  Gebiete  aufzuweisen 
hat,  bestätigen  diese  lange  bezweifelte  Wahrheit  Die  Resultate  waren 
auch  in  der  Tliat  so  glücklich,  dass  man  mit  den  Sehnenschnitten  eine 
Zeitlang  sehr  freigebig  verfuhr. 

Die  Muskel-  und  Sehnenscheiden,  und  die  fibrösen  Zwischenwände 
der  Muskeln  werden  auf  die  Localisirung  gewisser  Krankheitsprocesse 
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einen  mächtigen  Einfluss  üben;  Vereiterungen  und  pathologische  Um- 
wandlungen der  Gewebe  werden  sieh  nicht  nach  allen  Richtungen  aus- 
breiten; erst  wenn  der  Damm  durchbrochen,  welchen  eine  Aponeurose 
dem  Wachsthuni  eines  bösartigen  Parasiten,  z.  B.  einer  Krebsgeschwulst, 
nach  aussen  entgegcnstellte , wuchert  sie  mit  tödtlicber  Hast.  — Die 
weite  Verbreitung  des  fibrösen  Gewebes,  die  zahlreichen  BrUcken,  die 
es  zwischen  hoch-  und  tiefliegenden  Organen  bildet,  erklären  viele  Sym- 
pathien entfernter  Theile,  welche  sonst  nicht  zu  verstehen  sind,  wie  das 
Wandern  und  Springen  rheumatischer  Affectionen  von  einer  Gegend  zur 
anderen,  und  die  oberflächlichen  Hautröthungen  bei  tiefliegenden  Kno- 
chenleiden. 

lieber  das  mikroskopische  Verhalten  des  Bindegewebes  in  den  Sehnen  der 
Muskeln  siehe  RolleU,  1.  c.  pag.  56  *eqq. 

Die  Handbücher  der  chirurgischen  Anatomie  geben  die  Darstellungen  der 
bei  den  Leisten-  und  SchcnkelhrUchen  intercssirlcn  Fascien  gewöhnlich  in  jenem 
verdickten  Zustande,  wie  sie  iin  speciellcn  Falle  des  Bruches  gefunden  werden. 
Am  gesunden  Menschen  wird  elften»  als  dünne  Bindegcwebsscbicht  gesehen,  was 
bei  veralteten  Hernien  eine  Fascic  von  der  Dicke  einer  halben  Linie  und  dar- 
über darstellt.  Die  tfusserst  subtilen  Untersuchungen  von  Thomson  Uber  die 
Fascien  m den:  Annales  de  la  medecine  phrsiol.  haben  zu  einer  Vervielfäl- 
tigung derselben,  besonders  in  der  Leisten-  und  Schaingegend,  geführt,  deren 
praktischer  Werth  sehr  problematisch  ist.  Die  mögliche  Umwandlung  von  Binde- 
gewebsschichten  in  Fascien,  und  umgekehrt,  wird  die  Lehre  von  den  Fascien 
an  schichlenrcichcn  Gegenden  des  menschlichen  Ktlrpers,  z.  B.  am  Miltellleische, 
für  den  Neuling  immer  verworren  erscheinen  lassen. 


§.  'M,  Seröse  Häute. 

Wie  das  fibröse  Gewebe,  so  erscheinen  auch  die  serösen  Häute, 
Alrmbranae  serosae,  nur  als  eine  besondere  Modifieation  des  Bindegewebes 
in  Flächenform.  Sie  führen  ihren  Namen  von  ihrem  Geschäfte.  Dieses 
besteht  in  der  Absonderung  eines  serösen  Fluidums.  .Sie  bestehen  aus 
breiten  Bündeln  von  Bindegewebsfasern , mit  vielfach  gekreuztem  Ver- 
lauf. Dünn,  durchscheinend,  und  nie  von  jener  Stärke,  wie  sie  so  oft 
den  Fascien  zukommt,  überziehen  sie  die  inneren  Oberflächen  solcher 
Höhlen,  welche  mit  der  Aussenwelt  keine  Verbindung  haben,  und  sind 
somit  geschlossene  Säcke  (mit  Ausnahme  der  Synovialhäute,  wie  im  Ver- 
lauf dieses  §.  gezeigt  wird).  Sie  besitzen  nur  spärliche  Blutgefässe  und 
Nerven,  aber  reichliche  Saugadern.  Die  Bindegewebsbündel , aus  wel- 
chen sie  bestehen,  sind  mit  sehr  zahlreichen  elastischen  Fasern  gemischt. 
Die  Ausdehnbarkeit  der  serösen  Membranen  ist  daher  sehr  bedeutend, 
ihre  Empfindlichkeit  dagegen  im  gesunden  Zustande  kaum  bemerkbar. 

Jede  seröse  Haut  hat  eine  freie,  und  eine  durch  subseröses  Binde- 
gewebe an  die  Wand  der  betreffenden  Höhle  befestigte  Fläche.  Das 
subseröse  Bindegewebe  ist  entweder  dicht,  straff,  und  kurz,  und  in  diesem 
Falle  fettlos;  oder  lose,  und  weitmaschig,  mit  mehr  weniger  Fett.  Die 
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freie  Fläche  ist  bei  den  meisten  mit  einer  einfachen  Schichte  Platten- 
epithelium  bedeckt,  deshalb  eben  und  glatt,  und  mit  Serum  befeuchtet, 
wodurch  sie  glänzend  und  schlupfrig  wird.  Es  kommt  auch  vor,  dass 
sich  nur  das  Epithelium  ohne  eigentliche  seröse  Membran  vorfindet  (wie 
auf  der  inneren  Fläche  der  harten  Hirnhaut,  und  auf  der  freien  Fläche 
der  Knorpel  und  Zwischenknorpel  der  Gelenke),  oder  eine  seröse  Mem- 
bran ohne  Epithelium  auftritt , wie  in  gewissen  Schleimbeuteln.  An 
einigen  serösen  Membranen  findet  sich,  wie  Todd  und  Bowman  zu- 
erst gezeigt  haben,  unter  dem  Plattenepithel  eine  homogene  strueturlose 
Schichte. 

Als  innere  Auskleidung  geschlossener  Höhlen  wird  jede  seröse  Mem- 
bran die  Gestalt  eines  Sackes  haben  mUsscn,  welcher  sich  der  Gestalt 
der  Höhle  genau  anpasst.  Enthält  die  Höhle  Organe,  so  bekommen 
diese  durch  Einstülpung  des  Sackes  besondere  Ueber/.Uge.  Man  be- 
zeichnet den  serösen  Uebcrzug  einer  Höhlenwand  mit  dem  Namen  La- 
mina parietalis  (äusserer  Hallen  •,  und  jenen  der  in  der  Höhle  enthaltenen 
Organe  mit  dem  Namen  Lamina  vitceralit  (innerer  Ballen)  der  betref- 
fenden serösen  Membran.  Je  grösser  die  Anzahl  solcher  Organe  wird, 
desto  eomplicirter  wird  die  Gestalt  des  serösen  Sackes.  Die  Ausklei- 
dung der  Höhlenwand  und  der  Ueberzug  der  Organe  kehren  sich  ihre 
freien  glatten  Flächen  zu,  und  da  diese  schlüpfrig  sind,  können  sie  leicht 
mul  ohne  Reihung  an  einander  hin-  und  hergleitcn. 

Nach  Verschiedenheit  des  Vorkommens  und  des  Secretes  der  serösen 
Häute  werden  folgende  Arten  unterschieden: 

A)  Eigentliche  seröse  Häute  oder  Wasscrhäute.  Siekleiden 

a)  die  grossen  Körperhöhlen  aus,  und  erzeugen  mehrere  Einstülpungen 
für  die  Organe  derselben,  oder  bilden  bi  um  einzelne  Organe  besondere 
Doppelsäcke.  Zu  a)  gehören  die  beiden  Brustfelle,  das  Bauchfell;  zu 

b)  die  eigene  Scheidenhaut  des  Hoden,  der  seröse  Herzbeutel.  Die  all- 
gemeine Regel,  geschlossene  Säcke  zu  bilden,  erleidet  nur  bei  Einer 
serösen  Membran  — dem  Bauchfelle  des  Weibes  — eine  Ausnahme,  da 
dieses  durch  die  Orificia  abduminalia  der  Muttertrompeten  mit  der  Ge- 
schleehtshöhle , und  sonach  mittelbar  mit  der  Aussenwelt  communicirt. 
Die  Eigentümlichkeiten  der  serösen  Haut  des  Gehirnes  und  Rücken- 
markes ( Arachnoidea)  werden  später  ausführlich  geschildert,  §.  285. 

B)  Synovialhäute.  Man  hat  bis  auf  die  neueste  Zeit  die  Syn- 
ovialhäute für  vollkommen  geschlossene  Säcke  gehalten.  Sie  kleiden 
jedoch  die  Höhlen  der  Gelenke  nicht  vollständig  aus.  Die  Synovialhaut 
eines  Gelenkes  überzieht  blos  die  innere  Fläche  der  fibrösen  Gelenk- 
kapsel, und  hört  am  Rande  der  die  Gelenkflächen  der  Knochen  über- 
ziehenden Knorpel  auf.  Sind  Zwischenknorpel  im  Gelenke  vorhanden, 
so  setzt  sich  das  Epithelium  der  Synoviahnembran  auf  sie  fort.  — An 
der  Befestigungsstelle  der  fibrösen  Kapsel  an  die  Knochen  bildet  die 
Synovialhaut  häufig  kleinere  Fältchen,  welche  körniges  Fett  und  sehr 
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oft  kleine  wasserhaltende  Cysten  einschliessen.  Diese  Fettkümer  und 
Cysten  wurden  fllr  Drüsen  gehalten,  und  Glandulae  IJaversianae  genannt. 
Man  glaubte  in  ihnen  die  Absonderuugsorgane  des  schlüpfrigen,  eiweiss- 
reichen, dickflüssigen  Saftes  gefunden  zu  haben,  der  den  Binnenraum 
eines  Gelenks  bcölt,  und  Gelenkschmiere,  Synovia,  genannt  wird. 
Die  Synovia  ist  jedoch  ein  Secret  der  gesauunten  Synovialhaut,  wie 
das  Serum  einer  eigentlichen  serösen  Haut  Die  erwähnten  Falten 
der  Synovialhaut  unterscheiden  sich  durch  ihr  Gewebe  von  der  eigent- 
lichen .Synovialhaut,  indem  sie  nach  Gerl  ach  aus  lockerem,  maschigcm 
Bindegewebe  bestehen,  und  sehr  reich  an  Blutgefässen  sind.  Die  Faser- 
bttndel  dieses  Bindegewebes  setzen  sich  in  Gestalt  von  Franzen  Uber 
den  freien  Rand  der  Falte  hinaus  fort,  und  schicken  zuweilen  selbst 
kürzere,  oder  längere  zottenartige  Verlängerungen  ab,  welche,  so  wie 
die  Falte  selbst,  mit  einer  Epithelialsekichtc  überzogen  sind,  und  deren 
jede  eine  capillare  Gefässschlinge  enthält,  welche  das  Eigenthümliehe 
besitzt,  dass  ihr  Kaliber  an  den  Umbeugungsstellen  ihres  aufsteigenden 
Schenkels  in  den  absteigenden  auf  das  Drei-  bis  Vierfache  anwächst. 
Als  besondere  Unterarten  der  Synovialhäute  erscheinen: 
aj  Die  Synovialscheiden  der  Sehnen,  Vayinae  tendinum  syno- 
viales. Sie  kleiden  die  fibrösen  Sehnenscheiden  aus,  sind  somit  Kanäle, 
und  erleichtern  durch  ihr  öliges,  schlüpfriges  Secret  das  Gleiten  der 
Sehnen  in  ihren  Scheiden.  Dass  sie  sich  auch  auf  die  äussere  Oberfläche 
der  Seimen  Umschlägen,  also  Doppelscheiden  bilden,  ist  bei  den  meisten 
derselben  mit  Bestimmtheit  ermittelt  An  jenen  Synovialseheiden,  wo 
eine  Falte  von  der  Wand  der  Scheide  zur  Sehne  geht,  und  ein  soge- 
nanntes Schleimband  der  Sehne,  Ligamentum  mueosum,  bildet,  ist 
die  faetische  Einstülpung  der  Scheide  evident. 

b)  Die  Schleimbeutel  oder  Schleimbälge,  Bursue  mucosae. 
Sie  stellen  verschieden  grosse,  abgeschlossene  Säcke  dar,  welche  ent- 
weder zwischen  einer  Sehne  und  einem  Knochen,  oder  zwischen  der 
äusseren  Haut  und  einem  von  ihr  bedeckten  Knochenvorsprunge  einge- 
schaltet sind,  und  deshalb  in  Bursue  mucosae  subtendinosae  und  sub- 
cutaneae  eingetheilt  werden.  Verminderung  der  Reibung  bedingt  ihr 
Vorkommen.  Die  ßursae  subtendinosae  communiciren  häutig  mit  den 
Höhlen  naheliegender  Gelenke.  — Viele  Schleimbeutel  sind  nach  den 
Untersuchungen  von  Kölliker,  Luschka  undVirchow,  keine  selbst- 
ständige Säcke,  sondern  vielmehr  nur  Hohlräume  zwischen  sich  reibenden 
Bindegewebspartieen , welche  eines  besonderen  Epitheliums  entbehren, 
und  keine  Synovia,  sondern  eine  colloide  Substanz  absonderu.  Ich  bin 
der  Meinung,  dass  man  den  grossen  und  constanten  Schleimbeuteln  die 
Bedeutung  selbstständiger  inembranöser  Säcke  nicht  absprechen  kann, 
gebe  dieses  jedoch  für  die  kleineren,  untergeordneten,  und  nur  zufällig 
vorkommenden  Schleimbeutel  zu. 

Jede  dünne  seröse  Membran  eignet  sich  zur  mikroskopischen  Unlcr- 
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suchung.  Man  bedient  sich  am  besten  der  durch  natürliche  Einstülpung  ge- 
bildeten Fallen  derselben,  an  deren  freien  Rändern  der  Epilhelialbeleg  leicht 
au  erkennen  ist.  l)ic  Fallen  der  Arachnoidea,  welche  die  Nervenwurzeln  zu 
ihren  Austrittsstellen  aus  der  Schädel-  und  Rückgratshifhlc  geleiten,  das 
Omentum  minus,  etc.  lassen  eine  bestimmte  Faseningsrichtnng  deutlich  wahr- 
nehmen, und  an  einzelnen  Stellen  der  Lamina  parietalis  des  Bauchfells  bilden 
die  mikroskopischen  Fadenelemente  desselben  ein  so  deutliches  Netzwerk,  dass 
man  elastisches  Gewebe  vor  sich  zu  haben  glaubt. 

Obwohl  die  serüsen  lläutc  aus  Bindegewebsfasern  gewebt  sind,  so  kommt 
es  doch  in  ihren  feinen  Maschen  nie  zur  Fettablagerung,  selbst  wenn  diese 
im  ganzen  Bindegewebssyslemc  wuchert,  und  der  Texlus  cellularis  subserosus 
damit  überfüllt  ist. 

Das  Serum  der  echten  Wasserhäute  und  die  Synovia  unterscheiden  sich 
nur  durch  ihren  Eiwcissgehalt,  welcher  im  Serum  I pCl.,  in  der  Synovia  6 pCt. 
in  100  Theilen  Wasser  beträgt.  Salzsaures  und  phosphorsaures  Natron,  nebst 
phosphorsaurem  Kalk,  findet  sich  in  beiden  in  sehr  geringen  Quantitäten. 
Der  Eiweissgehalt  bedingt  die  Gerinnbarkeit  beider  Flüssigkeiten,  welche  bei 
kräftigen  Individuen  und  gut  genährten  Thieren  bedeutender  ist,  als  bei 
schwächlichen.  Bei  mikroskopischer  Untersuchung  der  Synovia  findet  mau, 
ausser  abgestossenen  Epithelialzellen  und  Fettlröpfchen , eigenlhümliche , unre- 
gelmässig gestaltete,  granulirle  Körner,  welche  kleiner  als  die  Epithelialzellen 
sind,  und  entweder  für  die  in  Auflösung  begriffenen  Epillielialzellcn , oder  für 
die  Anfänge  selbstständiger  Bildungen  gehalten  werden  können.  Letzteres  ist 
um  so  wahrscheinlicher,  als  die  Synovia  alle  chemischen  Bestandlheile  enthält, 
welche  in  den  organisalionsfähigen  Blastemen  angetroffen  werden.  Es  wären 
dann  die  fraglichen  Körner  Anfänge  von  Zellenhildungen  (Kerne) , welche  sich 
aber  nicht  weiter  entwickeln  (Gerlach). 

Literatur. 

Durch  Bi cliat  wurde  das  seröse  System  als  eine  besondere  Form  des 
Bindegewebes  aufgestellt,  und  auch  dessen  Name  glücklich  gewählt.  Man  halte 
vor  ihm  keine  Ahnung,  dass  die  Arachnoidea  und  das  Bauchfell  so  nahe  ver- 
wandte Gebilde  wären.  Seine  Abhandlung  über  das  seröse  System  in  seiner 
allgemeinen  Anatomie  2.  Thl.  2.  Abtheil. . pag.  64  — 91,  ist  noch  immer  das 
Beste,  was  die  Literatur  über  diesen  Artikel  aufzuweisen  hat.  Heule  subsu- 
mirt  das  seröse  Gewebe  unter  das  geformte  Bindegewebe.  Nähere  anatomische 
Erörterungen  finden  sich,  nebst  den  allgemeinen  Handbüchern,'  in: 

JT.  Bichal,  traitd  des  membrancs.  Paris,  1802.  — N.  Gendrin,  histoire 
anat.  des  inflammalions.  Paris,  1826.  Tom.  I.  — H.  Weber,  de  cavitalibus 
corp.  hum.  etc.  Lipsiac,  1838.  — L’ebcr  Synovialhäute  und  Schleimhäute!; 
G.  Janke,  de  rapsulis  articularihus.  Lips.,  1753.  — A.  Monro,  a Description 
of  all  the  Bursae  Mucosae  etc.  Edinb. , 1788.  fol.  Deutsch  von  Rosenmüller. 
Leipzig,  1799.  — JV.  Schreger,  commenlarius  de  kursis  mueosis  cutaneis. 
Erlang.,  1825.  fol.  — Virchow . Verhandl.  der  Würzburger  phys.  med.  Ge- 
sellschaft. Bd.  II,  p.  281.  — ll.  Luschka,  die  Struclur  der  serösen  Häute. 
Tilbing.,  1851,  so  wie  die  Recension  dieser  Schrift  von  Hessling,  in  der 
med.  illustr.  Zeitung  1.  Bd. 

§.  38.  Praktische  Bemerkungen  über  die  serösen  Häute. 

Da  das  Blutserum  dieselben  Bestandteile  wie  das  seröse  Secret 
einer  Wasserhaut  enthält,  so  ist  die  Absonderung  der  serösen  Häute 
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mehr  ein  Durchschwitzen  oder  Sintern,  dessen  Strömung  nach  der  freien 
Fläche  der  Haut  gerichtet  ist.  Diese  Strömung  geht  mit  grosser  Schnel- 
ligkeit vor  sich , wie  man  an  der  schnellen  Ansammlung  von  Serum  in 
eben  entleerten  wassersüchtigen  Höhlen  (Bauch-,  Hodensackwassersucht), 
und  an  der  eben  so  schnellen  Keproduction  des  beim  Staarstich  abge- 
flossenen Humor  aqueus  beobachten  kann.  Die  Wiederansammlung  des 
Wassers  in  der  Bauchhöhlenwassersucht  nach  geschehener  Entleerung 
durch  den  Stich  lässt  sich  selbst  durch  Einschnürung  des  Bauches  mit- 
telst Bandagen  nicht  verhüten.  Bei  normalem  Sachverhalte  wird  nicht 
mehr  Serum  allgesondert,  als  eben  zur  Befeuchtung  der  freien  Fläche 
einer  serösen  Membran  nöthig  ist.  Krankhafte  Vermehrung  dieses  serö- 
sen Seeretes  bildet  die  Höhlen  Wassersüchten  (Hydrops  ascites, 
Hydrothorax,  Hydrocephalus,  etc.). 

Man  war  früher  der  Ansicht,  dass  feine  Blutgefässe  an  der  freien 
Oberfläche  der  Wasserhärte  mit  offenen  Mündungen  endigten.  Man 
nannte  diese  supponirten  Ausläufer  der  Blutgefässe  Vasa  exha/anlia, 
und  legte  ihnen  eine  solche  Feinheit  bei,  dass  nur  das  Blutwasser,  nicht 
aber  der  fixte  Bestandtheil  des  Blutes,  die  Blutkügelchen , in  sie  cin- 
dri  ngen  könne.  Ebenso  liess  man  aufsaugende  Gefiissc,  Vasa  inhalantia, 
mit  offenen  Mäulern  au  ihnen  entstehen.  Weder  die  Vasa  rxhalantia 
noch  inhalantiu  konnten  je  anatomisch  nachgewiesen  werden,  'und  waren 
überhaupt  nur  eine  willkürliche  Annahme,  um  sich  die  Absonderung 
und  Aufsaugung  der  serösen  Flüssigkeiten  leichter  erklärlich  zu  machen. 
Eben  so  wenig  existirt  ein  seröser  Vapor  oder  Dunst  in  der  Höhle  einer 
serösen  Membran.  Die  Organe,  welche  in  einer  Leibeshöhle  eingeschlos- 
sen sind,  füllen  diese  so  genau  aus,  dass  ftlr  serösen  Dunst  kein  Platz 
übrig  bleibt.  Die  Bauchwand  und  die  Brustwand  sind  mit  der  Ober- 
fläche der  Bauch-  und  Brusteingeweide  in  genauem  Contaet.  Würde 
irgendwo  zwischen  Wand  und  Inhalt  einer  Höhle  ein  leerer  Baum  sich 
bilden,  so  würde  der  äussere  Luftdruck  die  Wand  so  viel  eiudrücken, 
als  zur  Vernichtung  des  leeren  Raumes  erforderlich  ist.  Wasserdunst 
würde  dem  Luftdrucke  nicht  das  Gleichgewicht  halten  können.  Hat 
sich  dagegen  das  wässerige  Beeret  einer  serösen  Membran  als  tropfbare 
Flüssigkeit  angesammelt,  dann  hält  das  Fluidum  durch  seine  Unzusam- 
mendrückbarkeit  dem  äusseren  Luftdrucke  das  Gleichgewicht,  und  die 
Höhle  schwillt  auf  in  dem  Masse,  als  die  flüssige  Absonderung  zunimmt. 
Wird  eine  solche  hydropisclic  Höhle  angestochen,  so  springt  die  Flüssig- 
keit im  Strahle  wie  aus  einer  Fontaine  hervor,  selbst  wenn  die  Wand 
der  Höhle  nicht  mit  musculösen  Schichten  umgeben  ist.  Diese  Beob- 
achtung bekräftigt  die  Elasticität  der  serösen  Membranen,  welche  selbst 
nach  wiederholten  Ausdehnungen  durch  Wassersucht  nicht  ganz  und 
gar  vernichtet  wird. 

Da  die  in  einander  hineingestülpten  Ballen  einer  serösen  Membran  (Bichat’s 
Vergleich  mit  einer  doppelten  Nachthaube;  sich  allenthalben  berühren,  so  darf 
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cs  nicht  wundern,  wenn  durch  Entzündungen,  welche  mit  der  Ausscheidung 
plastischer  Stolle  an  der  freien  Oberfläche  der  serüsen  Membranen  einhergehen, 
häutig  Verleihungen  und  Verwachsungen  derselben  staltflndeu,  und  da  die  im 
eingestillplen  Ballen  enthaltenen  Eingeweide  eine  gewisse  Beweglichkeit  haben, 
welche  auf  diese  Verwachsungen  ziehend  oder  zerrend  einwirkl,  so  wird  die 
Verwachsungsstelle  nach  und  nach  in  die  Länge  gezogen,  und  zu  einem  söge- 
nannten  falschen  Bande,  Lig.  spurium,  metamorphosirl  werden,  wie  an 
den  Bauch-  und  Brusteingeweidcn  so  häutig  beobachtet  wird.  Solche  falschen 
Bänder  haben  dann  ganz  das  Ansehen  seröser  Häute,  und  besitzen  auch  ihre 
Slruclur  aus  Bindcgcwcbsfllden.  Sie  sind  eben  so  gelässarm  und  unempfindlich, 
wie  die  serösen  Häute,  und  der  Wundarzt  greift  ohne  Bedenken  zur  Schere, 
um  sie  zu  trennen , wenn  sie  an  Eingcweiden  Vorkommen , welche  z.  B.  in 
einer  Bruchgeschwulsl  liegen , und  der  Verwachsungen  wegen  nicht  zurilekge- 
ltrachl  werden  können.  — Die  Entzündungen  der  serösen  Membrancu  greifen 
nicht  leicht  auf  die  Organe  über,  welche  sic  umhüllen.  Der  Textus  celtularu 
subserosus  wird  dagegen  durch  Alllagerung  gerinnbarer  Stolle  häufig  verdickt, 
und  kann  in  diesem  Zustande  auf  die  Ernährung  des  von  ihm  bedeckten  Or- 
gans nachlhciligen  Einfluss  äussern.  Da  der  wässerige  Tliau,  der  eine  seröse 
Haut  befeuchtet,  oder  die  dünne  Schichte  Synovia  einer  Synovialmembran,  ge- 
wissennassen als  Zwischenkörper  wirkt,  der  zwei  seröse  llaultlächen  nur  in 
mittelbare  Berührung  kommen  lässt,  so  kann  von  Verwachsungen  derselben 
nur  dann  die  Bede  sein,  wenn  dieser  Zwischenkörper  fehlt,  oder  durch  gerinn- 
bare und  organisirbare  Exsudate  ersetzt  wird.  Eine  gesunde  Synovialhaut  wird 
selbst  nach  jahrelanger  l'nthätigkeil  eines  Gelenks  nicht  verwachsen  können. 
Die  Fälle  von  Kühnhollz,  Boyer  und  Cruveilhier,  dienen  dieser  Be- 
hauptung als  Beleg.  Cruveilhier 's  Fall  verdient,  seiner  Seltenheit  wegen, 
erwähnt  zu  werden.  Eiuc  wahre  Ankylose  des  rechten  Kinnhackengelenks 
hatte  auch  das  linke  zu  einer  83jährigen  l'nthätigkeil  verdammt.  Die  anato- 
mische Untersuchung  zeigte  weder  in  den  Knorpeln  noch  in  der  Synovialhaut 
dieses  Gelenks  eine  erhebliche  Aenderung. 

Das  ncugebildele  oder  accidcnlelle  seröse  Gewebe  spielt  durch  sein  Vor- 
kommen in  den  sogenannten  Balggeschwülslen  ( Tumores  cysticij,  deren  innere 
Oberfläche  mit  einer  serösen  glatten  Hautlamelle  überzogen  ist,  eine  wichtige 
Rolle.  Dass  sich  accidentelles  seröses  Gewebe  durch  Verdichtung  und  Glättung 
von  Bindegewcbswänden  an  jedem  Orte  bilden  könne,  wo  die  nöthigen  äusse- 
ren und  inneren  Umstände  Zusammentreffen,  beweist  die  Einkapselung  fremder 
Körper,  welche  durch  Verwundung  in  das  Bindegewebe  und  nicht  mehr  her- 
aus gelaugten  (Schussmatcrial,  Schrot,  Kugeln),  die  seröse  Auskleidung  gewisser 
veralteter  Geschwürsgänge  (Fisteln ),  das  Wandern  lange  getragener  Fontanellen, 
und  vorzugsweise  der  synoviale  Ueherzug  n eugcbildcter  Gelenkhöhlen,  wenn 
ein  Knochen  seinen  allen  Aufenthalt  durch  Verrenkung  verliess,  und  sich  nebenan 
eine  neue  Geleukhühlc  grub. 

§.  .'W.  Gefässsystem.  Begriff  des  Kreislaufes  und  Eintheilung  des 

Gefässsystems. 

Im  weiteren  Sinne  heissen  alle  verzweigte,  häutige  Röhren,  welche 
Flüssigkeiten  führen:  Gefässe,  Vasa.  Nach  Verschiedenheit  dieser 
Flüssigkeiten  giebt  es  Luft-,  Gallen-,  Santen-,  Blut-,  Lymphgefässe,  u.  s.  w. 
Unter  Gefässsystem,  Systema  vasorum,  im  engeren  Sinne,  versteht 
man  jedoch  blos  die  Blut-  und  Lymphgefässe,  von  welchen  hier 
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gesprochen  wird,  und  betrachtet  die  übrigen  Gefässe  bei  den  Drüsen, 
deren  wesentlichen  Bestandtheil  sie  bilden. 

Das  Blut  ist  jene  im  thicrischen  Leibe  allgemein  verbreitete  Flüs- 
sigkeit, aus  welcher  die  zum  Leben  und  Wachsthuni  der  Organe  notli- 
wendigen  Stoffe  bezogen  werden.  Das  Blut  wird  aus  den  Nahrungs- 
mitteln bereitet,  und  auf  wunderbar  verzweigten  Wegen,  in  Röhren, 
deren  Kaliber  bis  zur  mikroskopischen  Feinheit  abnimmt,  in  allen  Or- 
ganen, mit  Ausnahme  der  Homgebilde,  vertheilt.  Die  Bewegung  des 
Blutes  in  seinen  Gelassen  hängt  von  der  Propulsionskraft  eines  eigenen 
Triebwerkes  ab.  Dieses  Triebwerk  ist  das  vom  ersten  Auftreten  eines 
Kreislaufs  im  Embryo  bis  zum  letzten  Athemzug  des  Sterbenden  thätige 
Herz,  welches  ohne  Unterlass  Blut  empfängt  und  ausstösst.  Die  Gefässe, 
welche  das  Blut  vom  Herzen  zu  den  nahrungsbedürftigen  Organen  leiten, 
heissen,  weil  sie  das  Phänomen  des  Pulses  zeigen,  Schlagadern  oder 
Pulsadern,  jlrteriae;  die  Gefässe,  welche  das  zur  Ernährung  nicht 
mehr  taugliche  Blut  zum  Herzen  zurückfiihren , Blutadern,  Venae. 
Dem  Wortlaute  nach  sind  auch  die  Arterien  Blutadern,  — sie  enthalten 
ja  Blut.  Da  man  jedoch  in  jenen  Zeiten,  aus  welchen  diese  Benennun- 
gen stammen,  nur  die  Venen  für  Blutwege  hielt,  die  Arterien  dagegen, 
weil  sie  nach  dem  Tode  blutleer  getroffen  werden,  für  Luftwege  ausahi 
wie  der  Name  Arterie  ( uit'o  tov  cttga  rigeiv,  vom  Luft  führen)  aus- 
drückt,  so  musste  die  Beibehaltung  des  alten  Namens  und  des  alten 
Begriffes  notlnvendig  zu  einer  Unrichtigkeit  führen. 

Die  Arterien  verästeln  sich,  nach  Art  eines  Baumes,  durch  zahllose 
Theilungen  in  immer  feinere  Zweige,  welche  zuletzt  in  die  Anfänge  der 
Venen  übergehen.  Die  mikroskopisch-feinen,  und  structurlosen  Verbin- 
dungswege zwischen  den  Arterien  und  Venen  heissen  Capillargefässe, 
Vasu  eapillaria.  Da  das  Blut  aus  dem  Herzen  in  die  Arterien,  von  diesen 
durch  die  Capillargefässe  in  die  Venen  strömt,  und  von  den  Venen  wieder 
zum  Herzen  zurückgeführt  wird,  so  beschreibt  es  durch  seine  Bewegung 
einen  Kreis,  und  man  spricht  insofern  von  einem  Kreisläufe,  Circulatio 
samjainis.  Die  Capillargefässe  lassen  gewisse  flüssige  Bestandtheile  des 
Blutes  durch  ihre  Wandungen  durch,  damit  sie  mit  den  zu  ernährenden 
Organtkeilchcn  in  nähere  Beziehung  treten  können.  Die  Organtheilchen 
suchen  sich  aus  jenen  flüssigen  Bestandtheilen  des  Blutes,  mit  welchen 
sie  bespült  werden,  dasjenige  aus,  was  sie  an  sich  binden  und  für  ihre 
verbrauchten  Stoffe  eintauschcu  wollen;  der  Rest  — Lymphe  — kehrt 
durch  besondere  Gefässe,  welche  ihres  farblosen,  wasserähnlichen  Inhaltes 
wegen  Ly  mph  gefässe,  Vasa  lymphaticu,  genannt  werden,  aus  den 
Organen  zurück.  Die  Lyinpkgefässe  des  menschlichen  Körpers  sammeln 
sich  zu  einem  Hauptstamm,  welcher  in  das  Venensystem  einmündet. 
Die  Lymphe  wird  also  mit  dem  Blute  der  Venen  gemischt,  und  fliesst 
mit  diesem  zum  Herzen  zurück.  Als  eine  Abart  der  Lymphgefäase  er- 
scheinen dieChylusgefässe,  welche  keinen  waeserklaren  Inhalt,  son- 
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dem  jenen  im  Darmkanale  aus  den  Nahrungsmitteln  ausgezogenen  Saft 
fUliren,  welcher  seiner  milchweissen  Farbe  wegen  Milchsaft,  Chi/lus, 
genannt  wird.  Die  Chylusgefksse  entleeren  sich  in  die  Lymphgefässe, 
und  der  Milchsaft  wird  somit  auf  demselben  Wege  wie  das  Venenblut 
zum  Herzen  zurückgeleitet  werden.  Da  aus  dem  Milchsäfte  erst  Blut 
gemacht  werden  soll,  und  das  Venenblut  ebenfalls  einer  neuen  Befähi- 
gung zum  Ernährungsgesehäftc  bedarf,  diese  Umwandlung  aber  nur 
durch  Vermittlung  des  Oxygens  der  atmosphärischen  Luft  möglich  wird, 
so  kann  das  mit  Milchsaft  gemischte  Venenblut  nicht  alsogleich  aus  dem 
Herzen  wieder  in  die  Schlagadern  des  Körpers  getrieben  werden.  Es 
muss  vielmehr  zu  einem  Organ  getUhrt  werden,  in  welchem  es  mit  der 
atmosphärischen  Luft  in  Wechselwirkung  tritt,  seine  unbrauchbaren  Stoffe 
(Kohlenstoff  und  Wasserstoff)  absetzt,  und  dafltr  neue  (Oxygen)  aufnimmt. 
Dieses  Organ  ist  die  Lunge.  Was  vom  Herzen  zur  Lunge  strömt,  ist 
Venenblut;  was  von  der  Lunge  zum  Herzen  strömt,  ist  Arterienblut 
Der  Weg  vom  Herzen  zur  Lunge,  und  durch  die  Lunge  zum 
Herzen  ist  ebenfalls  ein  Kreis,  der  aber  kleiner  ist,  als  jener  vom 
Herzen  durch  den  ganzen  Körper  zum  Herzen.  Man  spricht 
also  von  einem  kleinen  und  grossen  Kreisläufe  (Lungen-  und  Körper- 
kreislauf), welche  in  einander  tibergehen,  so  dass  das  Blut  eigentlich 
die  geschlungene  Bahn  einer  8 durchläuft. 

Das  Gefässsystem  besteht  somit  aus  folgenden  Abtheilungen: 

1.  Herz,  2.  Arterien,  3.  Capillargetässe , 4.  Venen,  5.  Lymph-  und 
Chylusgeiässe.  Das  Herz  wird  in  der  speciellen  Anatomie  des  Gefäss- 
systems,  der  Bau  der  übrigen  aber  hier  zur  Sprache  gebracht. 

§.  40.  Arterien.  Hau  derselben. 

An  den  Stämmen,  Aesten  und  Zweigen  der  Arterien,  findet  sich 
der  Hauptsache  nach  derselbe  Bau.  Ohne  das  Mikroskop  zu  gebrauchen, 
unterscheidet  man  eine  innere,  mittlere  und  äussere  Arterienhaut, 
Die  innere  Haut  ist  an  ihrer  freien  Oberfläche  mit  einem  einfachen 
Plattenepithel  bedeckt,  besteht  überwiegend  aus  longitudinalen  elastischen 
Fasern,  und  wurde  vormals  als  glatte  Gcfässhaut,  Tunira  glabra 
vaxorum,  den  serösen  Häuten  beigezählt.  Die  äussere  Haut  besteht 
aus  Bindegewebsfasern,  mit  allen  diesem  Gewebe  zukommenden  mikro- 
skopischen Eigenschaften,  Tunica  cellularix  oder  Membrana  adeentitia 
(bei  Haller  adxtitia i.  Die  mittlere  Arterieuhaut  wurde  lauge  und 
allgemein  als  Tunica  elastica  beschrieben.  Man  liess  sie  aus  longitudi- 
nalen und  kreisförmigen  oder  spiralen,  platten,  elastischen  Fasern  be- 
stehen, welche  eine  innere  Längcnschichtc  und  eine  äussere  Kreisfaser- 
schichte bilden  sollten.  Die  Fortschritte  der  mikroskopischen  Anatomie 
haben  aber  das  Vorkommen  von  organischen  Muskelfasern  neben  den 
elastischen  in  der  mittleren  Arterienhaut  sichcrgestellt,  so  dass  man  sie 


Digitized  by  Google 


§.  40.  Arterien.  Ban  derselben. 


109 


al»  Tunira  miixru/o  - plastica  bezeichnen  muss.  Je  grösser  eine  Arterie, 
desto  mehr  Überwegen  die  elastischen  Fasern  der  mittleren  Haut  Uber 
die  musculösen,  und  umgekehrt.  Die  grösseren  Arterien  (Aorta)  ver- 
danken ihre  gelbe  Farbe  nur  dem  quantitativen  Vorwalten  der  elasti- 
schen Elemente,  deren  grössere  Anhäufung  sieh  immer  durch  gelbe 
Farbe  auszeichnet  (z.  B.  in  den  Ligament»  ßavis  der  Wirbelsäule). 

Die  mittlere  Haut  bedingt  vorzugsweise  die  Dicke  der  Arterienwand. 
Sie  nimmt  mit  der  durch  fortgesetzte  Theilung  zunehmenden  Feinheit 
der  Arterien  ab,  und  verschwindet  in  den  Capillargefässen  gänzlich. 
Ihre  theils  elastischen  theils  musculösen  Elemente  erlauben  den.  Gefässen 
sieh  bei  ankommender  Blutwelle  auszudehnen,  und  sich  nach  Vorbei- 
gehen der  Welle  wieder  auf  ihr  früheres  Lumen  zu  verkleinern,  sich 
zurückzuziehen,  und  offen  oder  klaffend  zu  bleiben,  wenn  sie  durch- 
schnitten wurden.  Die  mittlere  Arterienhaut  ist  an  den  grossen  Arterien 
so  mächtig,  dass  sie  in.  mehreren  Schichten  sich  abziehen  lässt. 

Man  hat  ernährende  Gefässe  (Varn  vasomm)  in  den  Wandungen 
der  grösseren  Arterien  durch  subtile  Injeetion  dargestellt,  und  Nerven 
selbst  in  den  feineren  Ramificationen  derselben  aufgefunden.  Die  Endi- 
gungsweise der  letzteren  ist  jedoch  nicht  bekannt. 

Mikroskopische  Untersuchung.  Das  einfache  Plattcnepilhel  der  Ar- 
terien kann  nur  an  frisch  geschlachteten  Tliieren  befriedigend  untersucht 
werden.  Durch  Abschaben  Her  inneren  Oberll.lrhc  einer  grösseren  Arterie 
erhält  man  längliche , bandartig  schmale,  zugcspilzte,  mit  deutlichem  Kerne 
versehene  Zellen  fSpindclepithcliiim).  Ihre  Gruppirung  zum  Pllaslercpithelinm 
erkennt  mau  am  Faltungsrande  einer  dünnen  abgezogenen  Lamelle,  oder  noch 
deutlicher  am  freien  Rande  jener  natürlichen  Falten,  welche  als  Klappen, 
Yaleulae,  am  Ursprünge  der  Aorta  und  der  Lungenschlagader  Vorkommen. 

Die  mittlere  Haut  grösserer  Arlcrienstämme  muss  nach  He  nie 's  Unter- 
suchungen als  einfache  Membran  aufgegeben , und  statt  ihrer  vier  differente 
Häute  eingeschaltet  werden,  welche  von  innen  nach  aussen  in  folgender  Ord- 
nung liegen : 

a)  Die  gefensterte  Haut.  Sie  ist  fein,  durchsichtig,  und  aus  breiten 
elastischen  Fasern  geweht,  welche  sich  zu  Netzen  mit  offenen  Interstitiell 
verbinden.  Ihren  Namen  erhielt  sie  von  H e n 1 e der  runden  oder  eckigen 
OefTnungen  wegen , welche  in  grösserer  oder  geringerer  Anzahl  zwischen  den 
Fasern  auftrclen , und  welche  an  abgezogenen  Stücken  dieser  Haut , die  sieh 
gerne  der  Länge  nach  einrollen,  dem  Rande  derselben  ein  gekerbtes  oder  aus- 
gezacktes Ansehen  verleihen.  Mir  ist  nicht  unwahrscheinlich,  dass  die  Grund- 
lage der  sogenannten  gefensterten  Haut  eine  structurlosc  Membran  ist,  welche 
mit  Fasergittern  belegt  wird,  und  die  Maschen  der  Gitter,  ihrer  Durchsichtig- 
keit wegen , für  Löcher  imponiren.  An  der  inneren  Fläche  der  gefensterten 
Haut  haben  überdies  Dondcrs  und  Jansen  sehr  feine  Längenfasern,  und 
an  der  äusseren  Fläche  eben  solche  Querfasem  beschrieben,  weiche  den  elasti- 
schen Fasern  sehr  nahe  stehen. 

b)  Die  Lungenfaser  haut.  Sic  besteht  aus  Lniigitudinalfascrn,  welche 
sich,  wie  im  elastischen  Gewebe,  durch  Anastomoscn  zu  rhombischen  Maschen 
verbinden.  Essigsäure  ändert  sie  nicht.  Man  kann  sie  nicht  rein  darstcllen, 
und  erkennt  sie  nur  entweder  an  dünnen  Arterien,  die  mit  dem  Comprcssorium 
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flachgedrückt  werden,  oder  an  vorsichtig  abgezogenen  Stücken  der  gefensterten 
Haut , an  deren  ausseren  Flache  sic  in  grosseren  oder  kleineren  Fragmenten 
anhangt. 

c)  Uic  Ri u graserhaut.  Sic  bestellt  aus  organischen  Muskelfasern,  und 
aus  elastischen  Fasern,  von  verschiedener,  jedoch  immer  sehr  bedeutender 
Breite,  so  dass  sie  stellenweise  pl.iltenfflrimp  erscheinen.  An  den  grosseren 
Stammen  der  Arterien  pravaliren  die  elastischen  Elemente  über  die  eontrartilen. 
Die  zur  Gelkssaxe  quere  Richtung  beider  Fascrgaltungen  begünstigt  die  Tren- 
nung der  Arterien  in  der  Quere,  durch  Reissen,  Brechen,  oder  durch  l’m- 
schntlren  mit  einem  feinen  Faden,  Die  contractilen  Faserzellen  dieser  Haut 
verhalten  sich  auch  in  chemischer  Hinsicht  ganz  wie  Muskelfasern. 

d)  Die  elastische  Haut.  Sie  ist  die  zunächst  an  die  Tunica  cellu'aris 
der  Arterien  slossendc,  aus  dicht  genetzten,  elastischen,  starken  Fibrillen  ge- 
bildete Gefilsshaut.  Es  waltet  keine  bestimmte  Richtung  in  ihrer  Faserung 
vor.  Ihre  Elemente  greifen  auch  vielfältig  in  die  Tunica  cellularis  und  in 
die  Ringfaserhaut  über.  An  kleineren  Arterien  ist  sie  nicht  darstellbar,  an 
grösseren  dagegen  findet  man  sie  leicht,  wenn  man  eine  gehärtete,  und  der 
Lange  nach  aufgesclinilteiie  Arterie  mit  vier  Nadeln  an  den  4 Ecken  befestigt, 
und,  nach  Entfernung  der  inneren  Schichten,  mit  dem  Ablösen  der  Ringfasern, 
welche  hier  als  quere  Streifen  erscheinen,  so  lange  fort  fahrt,  bis  man  auf  eine 
weisse  derbe  Haut  kommt , von  welcher  sich  weder  longitudinale  noch  trans- 
versale Bündel  abziehen  lassen.  Diese  ist  die  elastische  Haut. 

§.  41.  Allgemeine  Verlaufs-  und  Veriisllungsgeselze  der  Arterien. 

1 . Alle  Arterien  sind  eylindrische  Kanäle,  welche,  so  lange  sie  keine 
Aeste  allgeben,  ihr  Kaliber  nicht  ändern.  Die  astlosen  Stämme  der 
Carotiden  des  Kameels,  der  Giraffe  und  des  Schwans,  haben  an  ihrem 
Ursprung  und  an  ihrer  von  diesem  weit  entfernten  Theilungsstelle  den- 
selben Querschnitt. 

2.  Die  grossen  Artcricnstämme  verlaufen,  mit  Ausnahme  des  Aorten- 
bogens, meistens  geradlinig,  die  Aeste  und  Zweige  derselben  häufig 
mehr  weniger  geschlängelt.  In  Organen,  welche  ein  veränderliches 
Volumen  haben,  sich  ausdehnen  und  zusammenziehen,  breiter  und  schmä- 
ler werden  können,  wie  die  Zunge,  die  Lippen,  die  Gebärmutter,  die 
Harnblase,  u.  s.  w.,  werden,  aus  begreiflichen  Gründen,  die  Gefässkrüm- 
mungen  zur  Norm.  An  gewissen  Schlagadern,  namentlich  an  der  Arte- 
teria  xpcrmatica  interna,  scheint  die  oft  staunenswerte  Entwicklung  von 
Krümmungen  (besonders  merkwürdig  am  Hoden  des  Widders)  auf  Ver- 
minderung der  Schnelligkeit  der  Blutbewegung  abzuzweeken.  Die  Krüm- 
mungen der  Arterien  liegen  entweder  in  einer  Ebene,  und  heissen 
schlangen  förmig,  oder  sie  bilden  Schraubentouren  und  werden 
dann  spiral  genannt.  Wenn  KnochenbrUchc  an  den  Gliedmassen  mit 
bedeutender  Verkürzung  heilen,  so  muss  der  geradlinige  Verlauf  der 
Hauptstämmc  ein  gekrümmter  werden.  Solche  Krümmungen  heissen 
erworbene  oder  secundäre,  zum  Unterschiede  der  angebornen 
oder  primären,  welche  sich  schon  im  Embryoleben  vorfinden.  Bei 
alten  Individuen  werden  mehrere  sonst  geradlinige  Arterien  geschlängelt 
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getroffen  (Art.  Marti,  splenica).  Die  angebornen  Schlängelungen  hängen 
entweder  von  der  Umgebung  der  Arterien  ab,  z.  B.  von  gekrümmten 
Knoehenkanälen , Löchern  oder  Furchen,  durch  welche  sie  gehen,  oder 
werden  dadurch  bedingt,  dass  die  Bindegewebsscheide  der  Arterie  an 
einer  bestimmten  Stelle  straffer  angezogen  ist,  als  an  der  gegenüberlie- 
genden. Die  Krümmungen  der  Carotis  vor  ihrem  Eintritte  in  den  Caiia- 
lis  caroticus,  die  rankenförmigen  Schlängelungen  der  inneren  Samen-, 
Nabel-  und  Gebärmutterarterien,  entstehen  auf  diese  Weise.  Sie  lassen 
sich  durch  Lospräpariren  der  Bindegewebsscheide  ausgleiehen.  An  der 
convexen  Seite  einer  Krümmung  ist  das  Gewebe  der  Arterienwand  dicker, 
als  an  der  concaven,  weil  das  Anprallen  des  Blutstromes  die  convexe 
Seite  mehr  als  die  concave  gefährdet.  — Die  bleibenden  abnormen 
Schlängelungen  der  Arterien  hängen  von  partiellem  Verlust  ihrer  Elasti- 
cität  und  Contractilität  durch  pathologische  Processe  ab,  z.  B.  von  Ab- 
lagerungen, von  Exsudaten,  Verknöcherungen,  etc. 

3.  Nie  verläuft  eine  Schlagader  grösseren  Kalibers  ausserhalb  der 
Fascia  eines  Gliedes,  sondern  möglichst  tief  in  der  Nähe  der  Knochen. 
Eben  so  allgemein  gilt  es,  dass  die  grösseren  Arterienstämmc  in  ihrem 
Verlaufe  sich  an  die  Beugesciten  der  Gelenke  halten.  Würden  sie  an 
den  Streckseiten  der  Gelenke  verlaufen,  so  wäre  es  unvermeidlich,  dass 
sie  während  der  Streckung  eine  bis  zur  Aufhebung  ihres  Lumens 
gesteigerte  Zerrung  auszuhalten  hätten,  welche  bei  dem  Verlaufe  an  der 
Beugeseite  gar  nie  Vorkommen  kann. 

4.  Theilt  sich  ein  grösserer  Arterienstamm  gabelförmig  in  zwei 
Zweige,  so  ist  die  Summe  der  Durchmesser  der  Zw'eige  grösser,  als 
der  Durchmesser  des  Stammes,  und  muss  es  sein,  da  die  Lumina  cylind- 
rischer  Böhren  sich  wie  die  Quadrate  der  Durchmesser  verhalten,  und 
die  beiden  Aeste  unmöglich  dieselbe  Quantität  Blut  aufnehmen  könnten, 
welche  ihnen  durch  den  Stamm  zugeführt  wird,  wenn  die  Summe  ihrer 
Durchmesser  nicht  grösser  wäre,  als  jener  des  Stammes.  Da  dieses 
tür  alle  Theilungsstellen  sämmtlicher  Arterien  gilt,  so  ist  es  einleuchtend, 
dass  die  Capacität  des  Arteriensystems  gegen  die  Capillargefasse  hin 
zunimmt.  Indem  nun  die  Venen  ein  gleiches  Verhalten  zeigen,  so  wird 
die  Sprechweise  jener  Physiologen  verständlich,  welche  das  arterielle 
und  venöse  Gelässsystem , in  Hinsicht  ihrer  Capacität  mit  zwei  Kegeln 
vergleichen,  deren  Spitzen  im  Herzen  liegen,  deren  Basen  im  Capillar- 
gefässsystem  zusammenstossen. 

5.  Die  Winkel,  welche  die  abgehenden  Aeste  mit  dem  Stamme 
machen,  sind  sehr  verschieden.  Spitzige  TIrsprungswinkel  finden  sich 
gewöhnlich  bei  Arterien,  die  einen  langen  Verlauf  zu  machen  haben, 
um  zu  ihrem  Organe  zu  kommen  (Art.  spermatica  interna);  rechte 
Winkel  unter  entgegengesetzten  Umständen  (Art.  renalis).  Ist  der 
Winkel  grösser  als  ein  rechter,  so  heisst  die  Arterie  eine  zurücklau- 
fende,  Art.  recurrens.  Es  kann  auch  eine  unter  spitzigem  Winkel 
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entsprungene  Arterie  später  sich  umbeugen  und  zurlicklaufend  werden, 
wie  die  Arteria  recurrens  rndialis  et  utnaris.  Die  Grösse  des  Winkels, 
welchen  der  Ast  mit  dem  Stamme  macht,  ist  nach  Weber  ohne  merk- 
lichen Einfluss  auf  die  Blutströmung  im  Aste.  Oefinet  man  eine  spitz- 
winklige Theilungsstelle  einer  Arterie,  so  findet  man  im  Inneren  einen 
vorspringenden  Sporn  (eperon),  der  die  beiden  Blutströme  theilt,  und 
an  rechtwinkligen  Ursprungsstellen  fehlt.  — Die  wichtigen  Rainifieationen 
der  Schlagadern  der  Gliedmassen  finden  immer  in  der  Nähe  der  Gelenke 
statt;  — die  minder  wichtigen  auf  dem  Wege  von  einem  Gelenk  zum 
anderen. 

G.  Verbinden  sieh  zwei  Arterien  mit  einander,  so  dass  das  Blut  der 
einen  in  die  andere  gelangen  kann,  so  entsteht  eine  Zusammen  in  Un- 
dun  g,  Anastomosis.  Sie  ist  entweder  bogenförmig,  durch  Zusammen- 
laufen zweier  Arterienenden  ( Gefäss  bogen,  Arcus),  oder  zwei  Stämme 
werden  in  ihrem  Laufe  durch  einen  mehr  weniger  queren  Communi- 
cationskanal  verbunden,  (z.  B.  die  Arteriue  communicantes  an  der  Basis 
des  Gehirns),  oder  aus  zwei  Arterien  wird  durch  Verschmelzung  eine 
einfache  (Art.  corporis  caliosi,  vordere  und  hintere  Rttekenmarksarterie). 
Gleichförmige  Vertheilung  der  Blutmasse,  und  des  Druckes,  unter  wel- 
chem sie  steht,  liegt  den  Anastomosen  Überhaupt  zu  Grunde.  Die  que- 
ren Communieationskanäle  gewähren  noch  den  Vortheil,  dass,  wenn 
einer  der  beiden  Stämme  ober-  oder  unterhalb  der  Anastomose  compri- 
mirt  wird , der  Blutlauf  nicht  in  Stockung  zu  gerathen  braucht.  Die 
Anastomosen  werden  um  so  häufiger,  in  je  feinere  Aeste  sieh  eine  Arterie 
bereits  theilte.  — Vereinigen  sich  zwei  Aeste  einer  Arterie  bald  darauf 
wieder  zu  einem  Stamme,  so  entsteht  eine  sogenannte  Insel,  und 
theilt  sich  ein  Stamm  in  mehrere  oder  viele  Zweige,  die  sich  entweder 
wieder  zu  einem  Stamme  vereinigen,  oder  pinselförmig  auseinander  fah- 
ren, so  nennt  man- diese  Vervielfältigung  durch  Spaltung  ein  Wunder- 
netz. Es  giebt  demnach  bipolare  und  unipolare  Wundernetze. 
Erstcre  kommen  im  Menschen  nur  in  den  kleinen  Arterien  der  Niere, 
letztere  nur  in  der  Choroidea  vor.  An  den  Extremitäten  der  Edentaten 
und  Halbaffen,  so  wie  an  den  Intereostalarterien  der  Delphine  und  Wal- 
fische, an  den  Gekrösearterieu  der  Schweine,  und  den  Carotiden  vieler 
Wiederkäuer,  erreichen  die  Wuudcrnctze  einen  erstaunlichen  Entwick- 
lungsgrad. 

7.  Da  die  Arterien  nur  als  Leitungsröhren  ihres  Inhaltes  funetio- 
niren,  und  keine  andere  höhere  Nebenbestimmung  auszufilhren  haben, 
so  werden  Varietäten  des  Ursprungs  und  Verlaufs  ohne  allen  Nachtheil 
der  Verrichtungen  Vorkommen  können.  Für  viele  untergeordnete  Arterien, 
z.  B.  Muskelzwcigc , giebt  es  gar  keine  feststehende  Ursprungsnorm, 
und  selbst  grosse  Arterien  lebenswichtiger  Organe  unterliegen  zahlrei- 
chen Spielarten. 

8.  Nur  die  grösseren  Schlagadcrstämme  besitzen  in  ihren  Wandungen 
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ernährende  Arterien  ( Vota  raitorum ).  Diese  entspringen  jedoch  nie 
aus  dem  Stamme,  welchen  sie  zu  ernähren  haben,  sondern  aus  Neben- 
ästcn  desselben,  und  die  ihnen  entsprechenden  Venen  liegen  abseits 
von  ihnen. 

9.  Neben  einander  liegende  Arterien  und  Venen  sind  in  eine  ge- 
meinschaftliche Bindegewebsscheide  eingeschlossen,  welche  für  die  grös- 
seren Gefässstiimme  der  Gliedmassen  fibrös  erscheint.  Sie  steht  mit 
der  Tuniea  cellularis  der  von  ihr  umschlossenen  Gefasse  durch  Faser- 
verkehr in  Verbindung.  Eine  Zwischenwand  der  Scheide  isolirt  die 
Arterie  von  der  Vene.  Die  ernährenden  Getässe  der  Arterien  müssen 
diese  Scheide  durchbohren.  Die  Spaltung  der  Scheide  und  das  Frei- 
machen der  in  ihr  eingeschlossenen  Arterie,  ist  der  am  meisten  Auf- 
merksamkeit erfordernde  Act  der  chirurgischen  Arterienunterbindung. 

Es  bessert  sich  diese  Gesetze  sehr  vervielfältigen , wenn  inan  Alles  auf- 
zifhlen  wollte,  was  die  Arterien  nicht  Ihun.  Dass  die  Arterien  der  oberen 
Kiir|ierli.llfle  hinter,  die  der  unteren  vor  den  gleich naiuigen  Venen  hegen,  ist 
nur  fiir  die  Hauplstümine , und  seihst  nicht  für  alle,  gilllig,  indem  eine  sehr 
ansehnliche  Vene  der  unteren  Leiheshälfte : die  linke  Nicrenvcnc,  in  der  Regel 
vor  der  Aorla  abdominalis  liegt. 

§.  42.  Physiologische  Eigenschaften  der  Arterien, 

Die  wichtigsten  Eigenschaften  der  Arterien  sind  ihre  Elastieität  und 
Contractilität.  Beide  stehen  in  innigster  Beziehung  zu  der  auffallend- 
sten Bewegungserscheinung  an  den  Arterien,  zum  Pulse.  Die  Elastieität 
kommt  allen  Schichten  der  Arterienwand  zu.  Selbst  dem  Epithel  darf 
sie  nicht  fehlen,  da  inan  sich  doch  nicht  denken  kann,  dass  die  Zellen 
desselben  auseinanderweichen , wenn  die  Arterie  durch  den  Andrang 
der  Blutwelle  ausgedehnt  wird.  Die  alten  Aerzte  erklärten  den  Puls 
als  die  Erscheinung  einer  selbsttätigen  Expansion  und  Contraction  der 
Arterien,  und  hielten  ihre  mittlere  Haut  für  durchaus  musculös.  Später 
wandte  man  sich  zum  anderen  Extreme,  erklärte  die  Arterien  für  voll- 
kommen passiv,  und  ihre  Expansion  und  Contraction  für  die  Folge  der 
Ausdehnung  bei  eindringender,  und  des  Eingehens  nach  vorbeigegange- 
ner Blutwelle.  Auch  diese  Vorstellung  musste  aufgegeben  werden,  seit 
Köl  liker  contraetile  Elemente  in  den  Wänden  der  Arterien  nach  wies, 
und  durch  Keizungsversuche  an  frischen  Schlagadern  amputirter  Extre- 
mitäten und  des  Mutterkuchens,  eine  selbsttätige  Contraction  der 
Arterien  constatirt  wurde.  Die  mit  jedem  Pulsschlage  ankominende 
Blutwelle  sucht  die  Arterien  auszudehneu.  Hie  hat  die  physische  Elasti- 
cität  der  Arterie,  und  ihre  lebendige  Contractilität  zu  überwinden.  Die 
Arterie  dehnt  sich  aus  (schwillt  unter  dem  Finger  am,  so  viel  es  diese 
beiden  Factorcn  gestatten.  Ist  die  Blutwclle  vorbeigegaugen,  stellt  die 
Elastieität  der  Arterie,  in  Verbindung  mit  der  lebendigen  Contractilität, 
das  frühere  Volumen  der  Arterie  wieder  her. 

Jahrbuch  der  Anatomie,  h.  Aufl.  8 
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Da«»  in  IIc nie’»  Ringfaserhaut  das  contractile  Element  der  Arte- 
rien sieli  vortiudet,  wurde  schon  früher  gesagt.  Der  Puls  ist  somit  der 
Ausdruck  der  durch  den  elastischen  und  lebendigen  Widerstand  der 
ArterienwUnde  modificirten  Stosskraft  des  Herzens.  Die  Zahl  und  der 
Rhythmus  der  Pulsschlüge  hängt  von  der  Herzthätigkeit  ab,  — die 
Härte  oder  Weichheit  von  dem  grösseren  oder  geringeren  Wider- 
stande der  Arterienwände , — die  Grösse  oder  Kleinheit  von  der 
Gesannntmenge  des  Blutes,  und  von  der  Grösse  der  durch  das  Herz 
ausgetriebenen  Blutwelle.  Es  kann  deshalb  der  Puls  seheinbar  entge- 
gengesetzte Eigenschaften  darbieten.  Ein  kleiner  Puls  kann  hart,  ein 
grosser  weich  sein.  — Nebst  dem  durch  den  Puls  gegebenen  Strotzen 
und  Abfallen  der  Arterie  unter  dem  fühlenden  Finger,  krümmt  sie  sich 
während  des  Strotzen»  auch  seitlich  oder  schlängelt  sich,  indem  sie  sich 
zu  verlängern  strebt.  Diese  Schlängelungen  der  Arterien  während  des 
Durchgangs  der  Blutwelle,  lassen  sieh  auch  durch  künstliche  Iiyection 
von  Flüssigkeit  erzielen,  und  sind  letztere  mit  gerinnenden  oder  erstar- 
renden Stoffen  gemacht  worden,  so  kann  man  die  Schlängelungen  fixiren. 
Verlust  der  Elasticität  der  Arterien  durch  krankhafte  Processc,  und 
durch  hohes  Alter,  wird  die  Krümmungen  gleichfalls  zu  permanenten 
Erscheinungen  machen,  wie  man  an  den  rankenförmigen  Schläfearterien 
hochbejahrter  Greise  zu  sehen  Gelegenheit  hat. 

Der  (.'instand , dass  eine  lebende  Arterie , wenn  sie  durchschnitten  wird, 
ihr  Lumen  verengert,  während  die  todle  am  Cadaver  sich  nur  der  Länge  nach 
relrahiit,  bestätigt  zur  Genüge  die  Existenz  der  lebendigen  Conlraclibtäl  der 
Arlericnwände.  Würde  die  variable  Weite  oder  Enge  einer  Arterie  blos  vom 
Drucke  der  Rlutmasse,  und  von  der  Stosskraft  des  Herzens  allein  abhängen, 
so  könnten  nie  örtliche  Verengeningen  oder  Erweiterungen  einer  Arterie  Vor- 
kommen , wie  sie  an  den  durchsichtigen  Organen  gewisser  Tliierc  beobachtet 
werden.  Euter  dem  Mikroskope  kann  man  die  Contractilitäl  der  feinen  Arte- 
rien in  der  Schwimmhaut  der  Frösche,  durch  Anwendung  localer  Reize,  zur 
klaren  Anschauung  bringen.  Diirchsehneidung  der  Gefässncrven,  oder  vorüber- 
gehende Hcrabstinunung  ihres  Einflusses  auf  die  contraetilen  Arterienwandungen, 
setzt  augenblickliche  Erweiterung  der  Arterien.  Man  sieht  am  Kaninchen- 
ohre, narb  Trennung  des  Sympal liieus  am  Halse,  säniintliebe  Gefässc  sich  er- 
weitern , und  die  mit  gewissen  psychischen  Veranlassungen  sich  einstellende 
plötzliche  Röthc  des  Gesichts  kann  nur  aus  dem  momentan  herabgesetzten 
Einfluss  der  Gefässncrven,  einer  transitorischen  Lähmung  derselben,  erklärt  werden. 

Die  Empfindlichkeit  der  Arterien  ist  unbedeutend,  und  die 
sympathischen  oder  Cerebro-Spinalnerven,  welche  in  ihren  Wandungen 
sich  verästeln,  sind  gewiss  nicht  vorwaltend  sensitiver  Natur.  Sie  scheinen 
mehr  den  contraetilen  Fasergebilden  der  Arterienwand  anzugebören. 
Wenn  man  bei  Unterbindung  der  Seheukelarterie  nach  Amputationen, 
im  Momente,  wo  die  Ligatur  festgeschnürt  wird,  ein  Zusammenfahren 
oder  Zucken  des  Kranken  beobachtet,  so  ist  dieses  erstens  nicht  bei 
jeder  Unterbindung  dieses  Gcfässes,  und  an  anderen  Arterien  gar  nicht 
beobachtet  worden,  und  kann  zweitens,  bei  unvollkommener  Läolirung 
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der  Arterie,  durch  Nervenfilamentc  bedingt  werden,  welche  keine  Gefass- 
nerven  sind,  und  welche  die  Hast  des  Operateurs  zufällig  in  die  Liga- 
turschlinge aufnehmen  machte. 

Die  Ernährungsthätigkeit  in  den  Wandungen  der  Arterien 
äussert  sich  durch  das  schnelle  Verheilen  der  Wunden  unter  günstigen 
Umständen,  und  durch  die  verschiedenen  Formen  krankhafter  Ablage- 
rungen zwischen  den  einzelnen  Hautschichten  der  Getttsswand. 

Man  kennt  ganz  genau  die  Eutstehungsweise  der  Arterien, 
welche  im  bebrüteten  Ei  beobachtet  werden  kann.  Die  grösseren  Arte- 
rien entwickeln  sich  im  Embryo  aus  kernhaltigen  Zellen,  welche  sich 
zu  Strängen  gruppiren,  worauf  die  innersten  Zellen  dieser  Stränge  zu 
Blutkügelchen  werden,  die  äussersten  sich  zur  Gefässwand  metamorpho- 
siren,  indem  sie  sich  zu  den  verschiedenen  Formen  von  Fasern  um- 
gestalten, welche  die  Wand  eines  Blutgefässes  bilden.  Die  mittleren 
behalten  ihre  ursprüngliche  Zellcunatur  als  Epithelium. 

§.  43.  Praktisch»*  Anwendungen. 

Der  gefahrdrohende  Charakter  der  Blutungen  durch  Verwundung 
der  Arterien,  und  das  fast  allgemeine  Vorkommen  dieser  Blutungen  bei 
chirurgischen  Operationen,  giebt  dem  arteriellen  Gctässsystem  ein  hohes 
praktisches  Interesse.  Die  allgemein  gültige  Regel,  in  jedem  vorkom- 
menden Falle  so  viel  als  möglich  mit  Umgehung  der  grösseren  Gefäss- 
stämiuc  zu  operiren,  wird  von  jedem  wissenschaftlichen  Wundarzte  nach 
Verdienst  gewürdigt.  Blutung,  die  inan  nicht  erwartete,  und  auf  die 
man  nicht  gefasst  ist,  ist  für  jede  Operation  ein  wichtiger,  zuweilen 
sehr  gefährlicher  Zufall,  und  man  sucht  sich  durch  Unterbindung  oder 
Comprcssion  des  Hauptgefässes  jener  Körperstelle , an  welcher  operirt 
werden  muss,  vor  ihrem  Eintritte  zu  sichern.  Die  Contractilität  der 
Gefässe  bedingt  den  allgemeinen  Gebrauch  der  Kälte  zur  Stillung  von 
Blutungen  aus  kleineren  Arterien,  und  wie  bedeutend  der  Einfluss  ist, 
welchen  die  Nerven  auf  die  Zusammenziehungsfühigkeit  der  Gefässe 
äusseni , zeigt  die  blutstillende  Wirkung  der  Gemüthsaffecte , Ueber- 
raschung,  Schreck,  und  selbst  plötzlich  veranlassten  Schmerzes,  z.  B. 
Schnüren  des  Fingers  mit  einem  Bindfaden  beim  Nasenbluten,  Reiben 
einer  blutenden  Wundfläche  mit  den  Fingern,  etc.  Die  wichtigsten 
Unterbindungs-  und  Compressionsstellen  der  grösseren  Arterien  werden 
in  der  speciellen  Muskel-  und  Gclässlehre  angegeben. 

Eine  krankhafte  Ausdehnung  aller  Häute  einer  Arterie,  welche 
durch  Berstung  oder  Verbrandung  lebensgefährlich  werden  kann,  heisst 
Aneurysma  verum.  Sie  kommt  nur  an  Schlagadern  grösseren  Kalibers 
vor.  Die  kleinste  Arterie,  an  welcher  man  bisher  ein  wahres  Aneurysma 
beobachtete,  war  die  Arteria  auricularis  posterior  (C  h.  B c 1 1).  Da  aber 
die  Arterienhäute  eine  verschiedene  Structur  und  somit  verschiedene 
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Ausdehnbarkeit  besitzen,  so  können,  bei  schnell  entstandenen  Ausdeh- 
nungen, die  Tuniea  rellu/aris  und  die  elastische  Haut,  welche  in  hohem 
Grade  dehnbar  sind,  ganz  bleiben,  während  die  Übrigen  Häute  an 
einer  oder  mehreren  Stellen  gewaltsam  getrennt  werden,  das  Blut  zwi- 
schen die  getrennten  und  ganz  gebliebenen  Arterienhäute  eindringt, 
und  letztere  zu  einem  aneurysmatischen  Sacke  ausdelint.  Dieser  heisst 
dann  Aneurysma  spurium.  Berstet  in  Folge  der  zunehmenden  Aus- 
dehnung auch  dieser  Sack,  so  ergiesst  sich  das  Blut  frei  in  alle  Binde- 
gewcbszwisclienräutne , und  dehnt  diese  zu  einem  pulsirenden  Cavum 
aus.  welches  dann  Aneurysma  spurium  ronserutirum  oder  diffusum  ge- 
nannt wird.  So  lange  die  Arterienwaud  gesund  ist,  wird  es  ihre  Elasti- 
cität  nicht  leicht  zur  Entstehung  eines  Aneurysma  kommen  lassen.  Da- 
mit sich  ein  solches  entwickle,  muss  die  Struetur  der  Arterien  durch 
Nutritionsanomalien  alienirt,  und  dadurch  ihre  Elasticität  und  Contracti- 
lität  beeinträchtigt  worden  sein.  Entzündung  und  darauf  folgende  Ver- 
dickung der  Arterienwand  giebt  die  gewöhnlichste  Veranlassung  dazu. 

Wird  eine  lebende  Arterie  grösserer  Art  quer  angeschnitten,  so 
klafft  die  Wunde  bedeutend,  und  der  Blutverlust  ist  sehr  gross,  wenn 
die  Arterienwunde  mit  der  äusseren  Hautwunde  corresjmndirt.  Wird 
sie  vollends  quer  durchgeschnitten,  so  zieht  sich  das  elastische  Arterien- 
rohr in  seiner  Bindegewebsscheide  stärker  zurück,  als  diese.  Die  Scheide 
wird  durch  den  Zug  der  Arterie  gefaltet  oder  eingeschlagen,  das  aus 
der  Arterie  ansströmende  Blut  hängt  sich  als  Coagulum  an  die  Wand 
der  Scheide  an,  verengert  diese  noch  mehr,  füllt  sie  endlich  aus,  und 
die  Blutung  steht  früher  still,  als  bei  incompletcr  Trennung  des  Gefässes. 
Daher  der  Rath  der  älteren  Chirurgie,  angeschnittene  Arterien  ganz  zu 
trennen  (The den).  Dass  es  wirklich  die  Scheide  ist,  welche  die  Grösse 
der  Blutung  bei  vollkommenen  queren  Trennungen  der  Arterien  beschränkt, 
ja  selbst  zum  Stillstand  bringt,  zeigt  der  Versuch  am  lebenden  Thiere. 
Wird  die  Cruralarterie  eines  grossen  Hundes  sammt  ihrer  Scheide  durch- 
schnitten, so  stillt  sich  die  Blutung  nach  kurzer  Zeit  von  selbst,  und 
das  Thier  erholt  sich.  Wird  aber  die  Scheide  der  Arterie  in  einer 
grösseren  Strecke  lospräparirt  und  entfernt,  und  hierauf  die  Arterie 
durchschnitten , so  ist  der  Verblutungstod  gewiss.  Längenwunden  der 
Arterien  klaffen  viel  weniger  als  quere.  Die  nach  der  Länge  einer 
Arterie  wirksame  Elasticität  derselben  hält  die  Ränder  einer  arteriellen 
Längenwunde  mehr  im  Contaet,  und  erleichtert  ihre  Verheilung,  welche 
selbst  per  primam  inlenlianem,  wie  die  Chirurgen  sagen  (d.  i.  durch  Ver- 
wachsung mittelst  plastischer  Lymphe,  nicht  durch  Granulation  und  Ei- 
terung), statttindet,  was  bei  Querwunden  nicht  möglich  ist. 

Wird  eine  Arterie  mit  einem  dünnen  Faden  unterbunden,  welcher 
fest  zugeschnürt  wird,  so  bleibt  die  äussere  und  die  elastische  Haut 
ganz;  die  Ringfaserhaut  und  die  übrigen  inneren  Häute  werden  kreis- 
förmig durchschnitten. 
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Eine  unterbundene  Arterie  verwächst  von  der  Unterbindungsstelle 
bis  zum  nächst  oberen  und  unteren  stärkeren  Nebenast.  Diese  Ver- 
wachsung ist  anfangs  eine  blosse  Ausfüllung  mit  geronnenem  Blute  (pro- 
visorische Obliteration).  Später  bildet  sieh  durch  gerinnbare  Lymphe, 
welche  sich  organisirt,  und  mit  dem  geronnenen  Blute  verschmilzt,  ein 
solider  Pfropfen  (Thrombus),  der  mit  der  Arterienwand  verwächst  (de- 
finitive Obliteratiou),  so  dass  sie  in  einen  festen,  nicht  hohlen  Strang 
umgewandelt  wird,  dessen  Peripherie  kleiner  als  jene  der  Arterie  ist, 
deren  Fortsetzung  er  darstellt.  — Die  Unterbindung  einer  gritsseren 
Schlagader,  z.  B.  der  Braehialis  oder  Cruralis,  hebt,  den  Kreislauf  in 
den  Thcilen  unter  der  Uutcrbindungsstelle  nicht  auf;  er  findet  nur  mit 
verminderter  Energie  und  auf  Umwegen  statt.  Da  Uber  und  unter  der 
Unterbiudungsstclle  Aeste  abgehen,  welche  in  ihren  weiteren  Verzwei- 
gungen mit  einander  anastomosiren , so  wird  durch  diese  Anastomoscn 
das  Blut  in  das  unter  der  Ligaturstelle  befindliche  Stück  der  Arterie, 
aber  mit  ungleich  schwächerer  Triebkraft,  gelangen.  Haben  sich  diese 
Anastomoscn  so  sehr  erweitert,  dass  sie  das  abgebundene  Gefässlumen 
ersetzen,  so  geht  der  Kreislauf  ohne  weitere  Unordnung  vor  sich,  und 
wird  sodann  Collateralkreislauf  genannt.  Ich  besass  einen  Hund, 
dem  ich  die  Arteria  innominata  und  beide  Arteriae  crurales  in  der  Frist 
eines  Jahres  unterbunden  hatte,  und  der  sich,  obwohl  sein  Blut  auf  un- 
gewöhnlichen Wegen  kreiste,  ganz  wohl  befand.  Selbst  die  absteigende 
Aorta  der  Brusthöhle  kann  verwachsen,  und  durch  die  Entwicklung  der 
Collateralgefässe  supplirt  werden.  Die  von  Börner,  Meckel,  u.  A. 
beschriebenen  Fälle,  und  ein  im  Prager  anatomischen  Museum  befind- 
licher beweisen  es.  Letzterer  gehörte  einem  vollkommen  gesunden  In- 
dividuum an,  welches  an  Lungenentzündung  starb.  Der  Collateralkreis- 
lauf ging  von  den  Aesten  der  Subclavia  durch  ihre  Anastomoscn  mit 
den  Intereostalarterien  zu  dem  unter  der  Vcrwaehsungsstelle  gelegenen 
Tbeil  der  Aorta.  Die  Intercostalarterien  waren  zur  Grösse  eines  Schreib- 
fcderkiels  erweitert,  rankenförmig  geschlängelt,  und  erzeugten  durch  ihr 
Pulsiren  eine  continuirliche  Erschütterung  der  Thoraxwand,  welche  als 
schwirrendes  Geräusch  zu  hören  und  zu  fühlen  war,  und  vom  Kranken 
viele  Jahre  vor  seinem  Tode  gefühlt  wurde,  ohne  die  geringste  Störung 
seiner  übrigen  Verrichtungen  nach  sieh  zu  ziehen. 

Die  Befestigung  einer  Arterie  an  ihre  Umgebung  ist  so  locker,  dass 
sie  kleine  seitliche  ürtsveränderungen  ausfUhrcn  kann.  Sie  schlüpft  des- 
halb unter  dein  drückenden  Finger,  und  eben  so  oft  und  glücklich  unter 
stechenden,  oder  der  Länge  nach  schneidenden  Werkzeugen  weg.  Nur 
kranke  Arterien  sind  durch  ihre  verdickten  Scheiden  fester  an  den  Ort 
gebunden,  welchen  sie  einmal  inne  haben.  — Da  die  Arterienscheiden 
nicht  so  elastisch  sind,  wie  die  Arterien  selbst,  so  wird  eine  durch  ihre 
Scheide  hindurch  verletzte  Arterie  eine  grössere  Wunde  darbicteu,  als 
in  der  Scheide  gefunden  wird.  Das  Blut  wird  nicht  in  der  Menge,  in 
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welcher  cs  aus  der  Arterienwunde  kommt,  durch  die  kleinere  Wunde 
der  Scheide  abfliessen  können.  Es  wird  sich  somit  lieber  zwischen 
Scheide  und  Arterie  einen  Weg  präpariren,  und  sogenannte  Blutunter- 
laufungen bedingen,  welche  sieh  weit  Uber  und  unter  die  Verwun- 
dungsstelle der  Arterien  ausdehnen  können.  Dasselbe  kann  bei  Ver- 
sehliessung  der  äusseren  Wunde  durch  Verbände  oder  durch  Vorschieben 
anderer  Wcichtheilc,  vom  Wundkanale  aus  zwischen  umliegende  Gewebe 
stattfinden,  welche  blutrünstig  werden.  So  entstehen  die  sogenannten 
blutigen  Infiltrationen  und  Suggillationen,  welche  nicht  zu  verwechseln 
sind  mit  den  Senkungen  des  Blutes  in  seinen  Gefässen,  welche  nach 
den  Gesetzen  der  Schwere  gegen  die  abschüssigsten  Stellen  des  Leich- 
nams stattfinden,  und  als  Todten  fl  ecken  ein  gewöhnliches  Leichen- 
vorkomnmiss  sind. 

Die  Zurückziehung  durchschnittener  Arterien  erschwert  ihr  Auflinden 
im  lebenden  Menschen  bei  Verwundungsfällen , und  erheischt  eine  Ver- 
längerung oder  Erweiterung  der  Wunde,  um  das  blutende  Ende  finden 
und  unterbinden  zu  können.  Gefässe,  welche  wenige  oder  keine  Seiten- 
äste  abgeben,  ziehen  sich  sehr  stark  zurück;  solche,  welche  durch  ihre 
Seitenäste  gleichsam  an  benachbarte  Organe  befestigt  werden,  weniger. 
Man  kann  diese  praktisch  wichtige  Erfahrung  am  Cadaver  machen. 
Wird  die  Kniekehlenarterie  einfach  entzweigeschnitten,  so  beträgt  ihre 
Retraction  1 — t V*  Zoll.  Werden  aber  früher  ihre  Seitenäste  getrennt, 
und  so  das  Gefäss  isolirt,  so  zieht  es  sich  um  I '/* — 2 Zoll  zurück.  Ist 
der  Theil,  dessen  Arterie  entzweit  werden  soll,  gespannt,  so  ist  die  Re- 
traetion  der  Arterie  grösser,  als  wenn  er  sich  selbst  überlassen  wird. 
An  gestreckten  und  gebeugten  Gliedmassen  der  Leichen  lässt  sich  dieser 
Satz  durch  leichte  Versuche  feststcllen. 

Ein  Umstand,  der  für  die  ärztliche  Behandlung  gewisser  Blutungen 
von  Nutzen  sein  dürfte,  ergiebt  sich  aus  der  Betrachtung  des  Haupt- 
stammes  einer  Gliedmassenartcrie  im  stark  getaugten  Zustande  des  Ge- 
lenkes, an  welchem  sie  verläuft.  Wird  der  Ellbogen  in  forcirte  Beugung 
gebracht,  so  wird  der  Puls  der  Radialarterie  sehr  schwach.  Bei  stark 
gebeugtem  Unterschenkel,  durch  Anziehen  der  Ferse  mit  der  Hand,  ver- 
schwindet der  Puls  in  der  Arteria  tihialis  posterior  vollkommen.  Es 
scheint  weniger  das  Knicken  der  Arterie,  als  die  Gompression  derselben 
durch  die  an  einander  gepressten  Muskelmassen  in  der  Nähe  des  Ge- 
lenkes diese  Erscheinung  zu  bedingen,  von  welcher  in  Verwundiuigs- 
fällcn,  bevor  chirurgische  Hilfe  geleistet  werden  kann,  und  beim  Trans- 
port Blessirtcr  Nutzen  zu  ziehen  ist. 

Wie  wichtig  der  Verlauf  der  Arterien  zwischen  den  Muskeln  ist, 
und  wie  sehr  der  Muskeldruck  abnorme  Ausdehnungen  derselben  hint- 
anzuhaltcn  vermag,  erhellt  aus  der  allgemeinen  chirurgischen  Erfahrung, 
dass  Aneurysmen  am  häufigsten  an  solchen  Schlagadern  entstehen,  welche 
in  ihrer  nächsten  Umgebung  blos  Bindegewebe  und  Fett,  aber  keine 
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Muskeln  haben,  wie  die  Arteria  crtiralis  in  der  Fo.ua  ileo-pectmra,  die 
Arteria  poplitea  in  der  Kniekehle,  die  Arteria  axillaris,  etc.  Warum 
die  Aneurysmen  in  gewissen  Arterien  häufiger  Vorkommen  als  in  an- 
deren. wird  sieh  aus  den  Angaben  der  speciellen  (iefässlehre  entnehmen 
lassen. 

Es  ist  eine  unrichtige  Vorstellung,  dass  die  Schwere  des  Blutes 
seine  Bewegung  fördern  oder  hemmen  könne.  Wenn  eine  Pumpe  Flüs- 
sigkeit in  einem  System  geschlossener  Böhren  herumtreiben  soll,  so  ist 
es  ganz  gleichgültig,  welche  Lage  die  Röhren  haben,  ob  vertical  oder 
horizontal.  Die  Schwere  hemmt  nicht  die  Bewegung  in  den  aufsteigen- 
den, noch  fördert  sie  die  Bewegung  in  den  absteigenden  Röhren  des 
Systems.  Sie  hat  aber  einen  unläugbaren  Einfluss  auf  die  gleichmässige 
Verkeilung  der  Flüssigkeit  im  System,  wenn  dessen  Röhren  nachgiebig 
sind,  wie  die  Blutgefässe  des  Menschen  (besonders  bei  geschwächter 
oder  aufgehobener  Elasticität  derselben),  in  welchem  Falle  die  abstei- 
genden Röhren  weiter  werden  müssen  als  die  aufsteigenden. 

§.  44.  Capi I large (jls.se.  Anatomische  Eigenschaften  derselben. 

Durch  die  Entdeckung  des  Kreislaufes  war  es  sichergestellt,  «lass 
alles  Blut  aus  den  Arterien  in  die  Venen  übergeht.  Die  mikroskopischen 
Gefässe,  welche  diesen  Uebergang  vermitteln,  waren  aber  zu  Harvey’s 
Zeiten  gänzlich  unltekannt.  Erst  der  grosse  Malpighi  erkannte  ihr 
Vorhandensein  (1061),  und  gab  der  Kreislaufslehre  ihre  eigentliche  ana- 
tomische Basis.  Nach  ihm  nennt  man  gegenwärtig  noch  diese  klein- 
sten, structurlosen  Blutgefässe:  Capillargefässe  (Vasa  rapillaria). 
Sie  bilden  zahllose  Verbindungswege  zwischen  den  letzten  Arterienäst- 
chen und  den  ersten  Venenanfängen.  Es  ist  nicht  möglich  zu  sagen, 
wo  die  Capillargefässe  beginnen,  und  wo  sie  endigen,  da  sie  allmälig 
aus  den  grösseren  Blutgefässen  durch  Verjüngung  des  Durchmessers  her- 
vorgehen. Die  Grenzen  des  Capillargetässsvstems  sind  mehr  ideal,  als 
anatomisch  festgestellt.  Man  könnte  die  Capillargefässe  auch  als  die 
feinsten  Zweige  der  Blutbahn  definiren,  welche  ihren  Durchmesser  durch 
Theilung  nicht  mehr  verkleinern.  Eben  so  wenig  ist  das  Gesetz  be- 
kannt, nach  welchem  die  mehrfachen  Schichten  in  der  Wand  grösserer 
Arterien,  gegen  die  Capillargefässe  zu,  verschwinden,  und  in  das  ein- 
fache structurlose  Häutchen  übergehen,  aus  welchem  die  feinsten  Ca- 
pillargefässe  (0,002'")  gebildet  werden.  Die  feinsten  Capillargefässe 
besitzen  kein  Epithel.  An  stärkeren  Gefässen  dieser  Art  (0,005'")  er- 
scheint auf  der  Innenfläche  der  structurlosen  Oefässhaut  eine  einfache 
Lage  von  Zellenkemen  als  Beginn  einer  Epithelialformation.  Auf  der 
Aussenfiäche  bildet  sich  eine  Schichte  querovaler  Kerne,  welche  in 
spitzige  Fäden  auslaufen.  ln  der  Substanz  der  structurlosen  Gcfässhaut 
selbst  treten  theils  länglich  - ovale  Kerne  auf,  welche  sich  zu  Längen- 
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fasern  ausbilden,  theils  querovale,  welche  zu  Kreis-  oder  Spiralfasern 
werden. 

Die  Capillargefässe  setzen  die  Capillarnetze,  Ketin  capillaria, 
zusammen,  welche  in  jeder  Gewebsform  charakteristische  Eigenschaften 
darbieten.  Diese  hängen  ab  1 . von  der  Weite  der  Capillargefässe,  welche 
von  0,002"' — 0,010'"  zunimmt,  2.  von  der  Weite  und  der  Gestalt  der 
Maschen  des  Netzes.  Je  gefUssrcicher  ein  Organ,  je  mehr  Blut  es 
braucht  und  verarbeitet,  je  reichlicher  es  abgondert,  desto  kleiner  sind 
die  Maschen,  und  desto  grosser  der  Durchmesser  der  Capillargefässe. 
In  Organen  mit  einer  bestimmt  verwaltenden  Faserrichtung  sind  die 
Maschen  in  derselben  Richtung  oblong  i Muskeln,  Nerven i.  In  Häuten 
und  Drüsen  kommen  kreisförmige,  und  alle  Arten  eckiger  Maschen  vor. 
In  den  Tast-  und  Geschmackswärzchen,  in  den  Zotten  des  embryonischen 
Chorion,  und  in  den  zottenähnlichen  Vegetationen  an  der  inucren  Fläche 
vieler  Synovialhäute,  gehen  die  capillaren  Arterien  durch  sclilingenför- 
mige  Umbeugung  in  capillare  Venen  Uber. 

Die  feinsten  Capillargefässe  des  Menschen  kommen  im  Gehirn  vor 
(0,002"'),  die  stärksten  im  Knochenmark  (0,01'").  Bei  den  Thieren  fand 
ich  die  feinsten  in  den  Kiemen  der  Cyklostomen , die  stärksten  in  der 
Kloake  der  Salamander.  — Es  giebt  auch  Organe,  in  welchen  die 
kleinsten  GefUsse  nie  eapillar  werden,  sondern  immer  noch  relativ  weit 
sind.  Hieher  gehören  die  sogenannten  Sch  well  körper  (Corpora 
cuvrniosa)  der  männlichen  Ruthe  und  der  Clitoris.  Die  noch  mit  freiem 
Auge  sehr  gut  sichtbaren  letzten  Arterienverzweigungen  geben  nämlich 
in  den  Sehwellkörpern  in  weite  Venen  über,  welche  die  Lücken  aus- 
fllllen,  die  durch  die  Kreuzung  des  faserigen  Grundgewebes  eines  Sehwell- 
körpers gebildet  werden.  Im  elektrischen  Organe  des  Zitterrochens,  wie 
ich  jüngst  gefunden  habe,  und  in  der  Schleimhaut  des  Miigcns  gehen 
gleichfalls  die  feinsten  Capillargefässe  in  relativ  starke  Venenaufünge 
Uber. 

Nie  endigt  ein  Capillargefiiss  blind.  Nur  die  in  gewissen  Schwell- 
körpem  verkommenden  gewundenen  Arterienästchen,  welche  als  Vasa 
heliciua  Muelleri  in  der  speciellen  Anatomie  der  Geschlechtsorgane  er- 
wähnt werden,  bilden  eine  Ausnahme  dieser  Regel.  Eben  so  wenig 
geht  je  ein  Capillargefäss  in  einen  absondemden  I Irüsenknnal  Uber,  oder 
hat  Löcher  in  seiner  Wand,  um  Bestandthcile  des  Blutes  in  die  um- 
gehenden Gewebe  gelangen  zu  hissen,  «Hier  mündet  mit  einer  Oeffnung 
auf  der  Oberfläche  einer  Membran.  Das  Capillargefiisssystem  hängt  als 
Zwischennetz  nur  mit  den  zuführenden  Arterien  und  abführenden  Venen 
zusammen,  und  kann  immerhin  als  intermediäres  Gefässsysteiu 
bezeichnet  werden.  Der  flüssige  Bestandtheil  des  Blutes  ( Plasma  san- 
guinis) muss  die  geschlossenen  Wände  der  Capillargefässe  durehdriugen, 
um  zu  Ernährungszwecken  verwendet  werden  zu  können. 

Mikroskopische  Untersuchung.  Die  feinsten  Capillargelisse  haben 
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so  dünne  und  durchsichtige  Wandungen,  dass  sie  im  lebenden  Thiere  nur  durch 
das  Blut,  welches  sie  enthalten,  sichtbar  werden.  Es  gehört  grosse  Vertraut- 
heit mit  mikroskopischen  Arbeiten  dazu , leere  CapillargeOlssc  zu  untersuchen. 
Die  Gegenwart  länglichrunder  Körperchen  iZellcnkeruci  auf  den  hellen  Wan- 
dungen derselben,  welche  als  feine  Linien  erscheinen,  erleichtert  ihr  Auflinden 
und  Fixiren.  Bei  stärkeren  Capillargefässen,  deren  Wand  schon  eine  messbare 
Dicke  zeigt,  erscheinen  die  Ränder  derselben  als  Doppellinirn.  Die  Entfernung 
der  Doppellinien  eines  Bandes  entspricht  der  Dicke  drr  GeRisswand. 

Das  schönste  und  Überraschendste  Schauspiel  gewährt  die  Betrachtung 
lebendiger  CapillargefSsse  in  durchsichtigen  Organen  niederer  Thiere.  Man 
wählt  hiezu  am  besten  junge  Kaulquappen,  die  im  Frühjahr  in  jeder  Pfütze 
zu  haben  sind,  und  in  deren  durchsichtigem  Schweife  das  Phänomen  des  Kreis- 
laufes stundenlang  beobachtet  werden  kann.  Fm  das  Thier,  ohne  es  zu  ver- 
wunden, zu  fixiren,  und  sein  llerumschlagen  zu  verhindern,  bedeckt  man  es 
auf  einer  nassen  Glasplatte  mit  einem  einfachen  nassen  Lcinwandläppchen, 
welches  nur  die  Schwanzspilzc  hervorragen  lässt.  Auch  die  freien  Kiemen 
der  Embryonen  von  Salamandra  alra,  welche  jeiluch,  da  sic  nur  im  Hoch- 
gebirge zu  Hause  sind,  nicht  immer  zu  Gebote  stehen,  können  hiezu  verwendet 
werden.  Das  Phänomen  ist  bei  diesen  Thiercn  noch  herrlicher  als  bei  den 
Quappen.  Um  an  der  Schwimmhaut  oder  dem  Mesenterium  der  Frösche,  der 
Lunge  der  Trilonen,  Beobachtungen  anzuslellen,  werden  complicirte  Vorrich- 
tungen zur  Befestigung  des  Thiercs  erforderlich,  und  die  damit  verbundene  Ver- 
wundung lässt  die  Erscheinung  nie  so  rein  auflreten,  und  nie  so  lange  an- 
dauern, wie  am  unverletzten  Thiere. 

Fm  die  Capillargefüssnelze  der  verschiedenen  Organe  näher  kennen  zu 
lernen,  werden  sie  von  den  Arterien  aus  mit  gefärbten  erstarrenden  Flüssig- 
keiten durch  Einspritzung  gefüllt.  Man  bedient  sich  hiezu  entweder  des  ge- 
kochten Leimes  tllausenblasci , oder  harziger  Stolle  in  ätherischen  Üelen,  ge- 
wöhnlich Terpentinöl , aufgelöst,  mit  einem  Farhcnziisalz.  Sehr  gute  Dienste 
leistet  gewöhnliche  Malerfarbe  mit  Schwefelälher  diluirt.  Hauptregel  bei  dieser 
Injectinn  ist  es,  stall  einer  grossen  Arterie,  lieber  mehrere  kleinere  zu  injiciren, 
wodurch  die  Arbeit  zwar  erschwert,  aber  der  Erfolg  um  so  mehr  gesichert 
wird.  Man  überzeugt  sich  bei  gelungenen  Injeclionen,  dass  das  Capiltargefäss- 
system  den  Verbindungsweg  zwischen  Arterien  und  Venen  ahgiebt,  nirgends 
OelTiiungen  hat,  durch  welche  der  Inhalt  desselben  in  die  Gewebe  extravasiren 
könnte,  obwohl  solche  OcHiiiingen  bei  roher  Manipulation  durch  Berstung  der 
Gefässc  entstehen  können,  und  kein  einziges  Capillargcfäss  in  einen  Drilsen- 
aiisfühningsgang  oder  auf  einer  freien  Hautfläche  mündet.  Hat  man  das  Ca- 
pillargefässsvstem  eines  Organs  von  den  Arterien  und  Venen  aus  mit  verschie- 
den gefärbten  Injectionsmassen  gefüllt , so  erhält  man  die  prachtvollsten  Prä- 
parate, deren  Anfertigung  mir  eine  Lieblingsbeschäftigung  geworden. 

§.  4't.  Physiologische  Eigenschaften  iler  CiipillargefTts.se. 

Ernährung  und  Stoffwechsel  beruhen  auf  der  Permeabilität  der  Ca- 
pillargefässwandungen,  durch  welche  der  flüssige  Bestandteil  des  Blutes 
den  Gcfässraum  verlassen,  und  mit  den  umliegenden  Gewebstheilen  in 
unmittelbare  Berührung  treten  kann.  Ist  der  flüssige  Bestandteil  des 
Blutes  Uber  die  Grenze  des  Capillargefösses  getreten,  so  saugt  er  sich 
durch  Tränkung  in  den  Geweben  weiter  fort,  und  kommt  zu  Stellen, 
wo  keine  Capillarge fasse  verlaufen.  Der  Mittelpunkt  einer  Masche  des 


Digitized  by  Google 


122 


§.  4-V  Physiologische  Eigenschaften  der  Capillargefksse. 


Capillarnetzcs  kann  nur  auf  diese  Weise  durch  Tränkung  seine  Ernfih- 
rungsstoffe  beziehen,  und  Tiieile,  welche  keine  Blutgetässe  besitzen,  wie 
die  Linse,  die  structurlosen  Membranen,  die  Nägel,  der  Zahnschmelz, 
die  Epithelien,  etc.,  sind  deshalb  nicht  vom  Ernährungsprocesse  aus- 
geschlossen. Die  Bewässerung  einer  Wiese  durch  Gräben  würde  sich 
zu  einem  rohen  Vergleiche  schicken.  — Ob  die  Capillargefässe  con- 
tractil  seien  oder  nicht,  ist  auf  dem  Wege  des  Versuches  mit  Bestimmt- 
heit schwer  zu  eruiren,  da  die  Reizmittel,  welche  auf  capillargefässreiche 
Theile  applicirt  werden,  ihre  Wirkung  auch  auf  die  grösseren  Gefäss- 
stäiumc  äussern,  und  kaum  zu  entscheiden  ist,  ob  die  Capillargefässe 
primär  erregbar  sind  oder  nicht.  Es  ist  jedoch  Thatsaehe,  dass  das 
Lumen  lebendiger  Capillargefässe  sich  unter  dem  Mikroskope  zusehends 
ändert,  und  Durchschneidung  der  Nerven  einer  Gliedmasse  beim  Frosche, 
eine  bedeutende  Erweiterung  der  Capillargefässe  mit  Verlangsamung  der 
Blutbewegung  setzt.  Die  mikroskopische  Analyse  der  kleinsten  Capillar- 
getässe  lässt  zwar  keine  contractilen  Elemente  erkennen,  allein  da  die 
Btructurlosc  Wand  der  Capillargefässe  durch  röhrenförmige  Verschmel- 
zung von  Zelleninembranen  entstand,  und  Zellenmembraueu  eontraetil 
sein  können,  wie  die  contraetilen  Faserzellen  der  organischen  Muskeln, 
und  die  Zellen  des  Embryoneuherzens  beweisen,  welche  sich  zusammen- 
ziehen, bevor  sie  sich  noch  zu  Muskelfasern  umbildeten,  so  ist  die  Zu- 
sammenziehungsfähigkeit der  Capillargefässe  nicht  zu  bestreiten. 

Der  Uehergang  der  Arterien  in  Venen  durch  geschlossene  Capillar- 
röhren,  gab  der  Lehre  vom  Kreisläufe  erst  ihre  volle  Begründung.  Bevor 
man  diesen  Uebergang  kannte,  Hess  man  das  Blut  sich  in  die  Organe 
frei  ergiessen,  stocken,  gerinnen,  und  sich  in  ihre  Substanz  umwandeln. 
So  entstand  schon  zu  Zeiten  der  Alexandrinischen  Schule  der  noch  immer 
gebräuchliche  Ausdruck : Parenchyma  [na Qty/veiv,  ergiessen)  für  Or- 
ganensubstanz.  ln  den  ersten  Decennien  unseres  Jahrhunderts  wurden 
den  Capillargefässen  ihre  Wandungen  abgesprochen  (Döllinger,  Wede- 
meyer,  u.  A.).  Man  hielt  sie  ftlr  Gänge,  die  sich  das  Blut  in  der  or- 
ganischen Substanz  selbst  gräbt,  und  stellte  sieh  vor,  dass  das  Blut  an 
allen  Stellen  dieser  Gänge  austreten,  sich  neue  Laufgräben  wühlen,  und 
so  zu  jedem  Organtheilchen  gelangen  könne.  Diese  für  die  Erklärung 
der  Nutritionsproccsse  sehr  bequem  eingerichtete  Annahme  musste  mit 
all  ihrem  poetischen  Anhang  Uber  Umwandlung  und  Metamorphose  des 
Blutes,  der  auf  dem  Wege  mikroskopischer  Forschung  sichergcstellten 
Existenz  der  Wandungen  der  Capillargefässe  weichen. 

Werden  die  Capillargefässe  durch  irgend  welchen  Einfluss  erwei- 
tert, so  muss  die  Schnelligkeit  der  Blutbewegung  abnehmen,  was  auch 
umgekehrt  bis  zu  einem  gewissen  Grade  gilt.  Man  sieht  die  Blutkügel- 
chen  träger  durch  die  erweiterten  Capillarröhrcn  gleiten,  und  an  den 
Wänden  derselben  hinrollen,  während  sie  im  normalen  Mittelzustande 
der  Gcfässe  in  der  Axe  derselben  gleiten,  ohne  die  Gefässwand  zu  bc- 


Digitized  by  Google 


§.  45.  Physiologische  Eigenschaften  der  Capillargefhssc.  1 23 

rühren.  Bei  grösserer  Abnahme  (1er  Fortbewegungsgesehwindigkeit,  tritt 
Stockung  mit  dem  Maximum  der  Erweiterung  ein,  und  ein  rothes  Coa- 
gulum , in  welchem  die  einzelnen  Blutktlgelchen  schwer  oder  gar  nicht 
mehr  zu  unterscheiden  sind,  verstopft  die  kleinsten  Gefässe.  Dieses 
findet  bei  jeder  Entzündung  statt.  Die  fortdauenide  vis  u lergo  durch 
die  nachdrUckende  Blntsäule,  kann  auch  Beratungen  der  Gefässe  und 
Blutextravasation  bedingen,  als  sogenannte  capillare  llämorrhagie.  Das 
Blut  strömt  in  den  Capillaren  nicht  stossweise,  wie  in  den  grösseren 
Arterien,  sondern  mit  gleichförmiger  Geschwindigkeit.  Nur  wenn  Un- 
ordnungen im  Kreisläufe  entstehen,  das  Thier  ermattet,  oder  seinem 
Ende  nahe  ist,  schwankt  die  Blutsäule  unregelmässig  hin  und  her,  oder 
ruht  in  einzelnen  Gefässen,  während  sie  in  anderen  noch  fortrückt. 

Jene  Capillargefässe,  deren  Durchmesser  kleiner  ist  als  eine  Blut- 
sphäre, werden  nur  das  durchsichtige  Plasma  des  Blutes  ohne  Blut- 
kllgelehen  einlassen,  und  nur  dann  sichtbar  werden,  wenn  eine  abnorme 
Erweiterung  derselben  auch  dem  rotheu  Blutbcstandthcile  Eintritt  ge- 
stattet. Sie  werden  Vasa  serosa  genannt,  und  der  Streit  Uber  ihre  Exi- 
stenz ist  noch  nicht  definitiv  beigelegt.  Jedes  gewöhnliche  Capillargcfäss 
kann  durch  vorübergehende  Verengerung  ein  Vas  serosum  werden.  In 
solchen  Organen,  welche  durchsichtig  sein  müssen,  wie  die  Hornhaut 
des  Auges,  scheint  die  angeborene  Enge  der  Capillargefässe  durch  Aus- 
schluss der  Blutspluiren  diesem  physiologischen  Zwecke  zu  entsprechen. 
Sonderbar  ist  es  jedoch  immer,  dass  die  Injection  dieser  Vasa  serosa 
mit  Injectionsmassen , deren  färbende  Partikelchen  vielmal  kleiner  als 
Blutsphären  sind,  nicht  gelingen  will,  und  wir  ihre  Existenz  überhaupt 
erst  im  entzündeten  Auge  wahrnehmen,  wo  sic  rothes  Blut  führen.  Es 
ist  deshalb  noch  nicht  vollkommen  sichergestellt,  ob  die  Vasa  serosa 
wirklich  existiren,  oder  ob  ihr  Bemerkbarwerden  in  Entzündungskrank- 
lieiten  nicht  vielmehr  eine  Neubildung  sei. 

leb  kann  nur  die  üemerkung  beifügen,  dass  inan  namentlich  am  Itande 
der  Cornea,  bei  glücklichen  mikroskopischen  Injcctioiien,  feine  Gefässchen  nicht 
nur  in  das  Coujniictivahlatt , sondern  selbst  in  die  Substanz  der  Cornea  cin- 
dringen  sieht , welche  niemals  umhiegen , um  als  Venen  zurürkzulaufen , son- 
dern wie  mit  abgeschnittcncn  Enden  aufhüren.  Es  ist  kein  Grund  vorhanden, 
anzunehmen,  dass  gerade  in  diesen  GeRlsschen  die  Injection  in  die  venöse  Fort- 
setzung derselben  nicht  überging,  da  der  l'ehergang  doch  bei  derselben  Injection 
in  allen  CapillargeRlssen  des  Kopfes  ohne  Ausnahme  staltfand.  Sie  scheinen 
vielmehr  sich  als  wirkliche  (Visa  serosa  noch  weiter  zu  erstrecken , als  sie 
injinrt  wurden,  und  mit  anderen  ihnen  entgegenkommenden  zusammenzumünden. 
Ger  lach  versichert  dagegen  ausdrücklich,  die  in  den  Rand  der  Cornea  ein- 
dringenden Capillargefüsse  durch  schlingenfürinige  Umbeugung  in  Venen  über- 
gehen gesehen  zu  haben.  Kölliker  scheint  lür  die  Zuliisslichkeit  der  Vasa 
serosa  in  der  Cornea  zu  stimmen  iGewehslehre,  pag.  559). 

Die  Capillargefässe  haben  eine  andere  Entstehung  als  die  Arterien.  Sie 
bilden  sich  durch  lineare  Aggregaten  von  Zellen,  deren  Zwischenwände  schwin- 
den, wodurch  eine  feine  Röhre  entsteht.  Die  Kerne  der  ehemaligen  Zellen 
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verwachsen  mit  der  Wand  der  Röhre.  Aus  den  Wlinden  dieser  Rühren  sprossen 
Aeste  hervor,  deren  Lange  rasch  zunimml.  Gleichzeitig  werden  andere  um- 
liegende Zellen  ästig,  die  Aeste  verbinden  sich  mit  jenen,  welche  aus  den 
Rühren  hervorwuchsen , und  so  entsteht  ein  Netzwerk , welches  sich  mit  den 
schon  fertigen  grösseren  (iefässstammen  in  Verbindung  setzt.  Hass  in  patho- 
logischen Neubildungen  (Geschwülste,  organisirlc  Exsudate)  der  GelSssbildungs- 
proccss  auf  dieselbe  Weise  eiugcleitet  werde,  ist  der  Analogie  nach  zu  ver- 
mulhen,  und  wurde  bereits  durch  Autopsie  erhärtet. 

Die  Literatur  der  Capillargefässe  ist  sehr  zahlreich.  Es  genüge  hier  zu 
erwähnen:  J.  Döilinger,  Uber  die  Verlheilung  der  feinsten  Rlutgentsse , in 
tleckei's  deutschem  Archive.  6.  Band.  — J.  llerres,  Beobachtungen  Uber  die 
peripherischen  Grftssverhreilungcn,  in  den  üsterr,  med.  Jahrb.  14.  Band.  1S33, 
mit  Abbildungen , und  dessen  Anatomie  der  mikrnskop.  Gebilde.  Nimmt  den 
Uebergang  der  Capillargefässe  in  die  DrUsenausfuhrungsgänge  an.  — C.  Nagel, 
Fragmente  aus  der  gesammleii  mikroskopischen  Anatomie.  Wien,  1S39.  4. 
Enthalt  genaue  und  zahlreiche  Messungen.  — l’h.  A.  Voigl,  de  syslematc  inlcr- 
inedio  vasorum.  Vindob.,  1 b4U.  4.  Geschichtlicher  Ueherblick  der  Schriftsteller 
über  das  Capillarsvstem.  — (1.  Valentin,  Uber  die  Gestalt,  Grösse  und  Dimen- 
sionen der  feinsten  Blutgefässe,  in  lleckers  Annalen  der  gesummten  Heilkunde. 
I S34.  März.  — Hasse  und  KiiUiker,  (Iber  Capillargefässe  in  entzündeten  Tliei- 
len,  in  Heule  und  Pfeuffers  Zeitschrift.  I.  Band.  — A Platner,  Uber  Bildung 
der  Capillargefässe,  in  Müllers  Archiv.  1S44.  — A.  Külliker,  in  den  Mil— 
Iheilungcn  der  natiirforsrhciiden  Versammlung  in  Zürich.  Nr.  2.  — Itanders 
und  Jansen,  im  Archiv  für  phvs.  Heilkunde.  VII.  Baud.  — Leber  Injectious- 
methoden  schrieben  Sue,  llogros , Monro  d.  Aelt.  und  Liekerkühn.  In  Pro- 
chaska's  disipnsilio  anatomico-phys.  corp.  hum.  Vindob.,  1SI2.  ist  den  Capillar- 
gefässen  das  IX.  Capitel  gewidmet. 


§.  46.  Venen.  Anatomische  Eigenschaften  derselben. 

Nicht  alle  Venen  führen  Illut  aus  den  Organen  zum  Herzen  zurttck. 
Es  giebt  auch  Venen,  welche  Blut  gewissen  Organen  Zufuhren.  Letztere 
finden  sieh  im  Mensehen  nur  als  Pfortader  der  Leber,  hei  kaltblütigen 
Thieren  auch  als  Nierenpfortadern.  Venen,  welche  arterielles  Blut 
aus  den  Organen  ableiten,  und  zum  Herzen  führen,  sind  die  Lungen- 
venen. 

Die  Venen  unterscheiden  sieh  von  den  Arterien  durch  ihre  dün- 
neren Wände,  durch  welche  das  Blut  durehseheint,  und  ihnen  eine  dunkel- 
blaue Farbe  giebt.  Sonst  finden  sieh  in  ihnen  alle  histologischen  Ele- 
mente der  Arterien.  Sie  besitzen  das  Epithelium  und  die  sogenannte 
gefensterte  Haut  der  Arterien.  Die  Längenfaserhaut  der  Venen  ist  so- 
gar stärker,  nicht  so  spröde  und  brüchig,  und  allgemeiner  verbreitet, 
als  in  den  Arterien;  allein  die  Ringfaserhaut  ist  viel  dünner,  und  aus 
Bindegewebsfasern  zusammengesetzt,  welchen  glatte  Muskelfasern  in  ver- 
hältnissmässig  geringerer  Menge  eingestreut  sind.  Die  elastische  Haut 
der  Arterien  kommt  den  Venen  gleichfalls  zu,  nur  mit  minderer  Ent- 
wicklungsstärke. Alle  besitzen  die  äussere  oder  Zellhaut.  In  wiefern 
einzelne  Venen  besondere  Modificationen  ihres  Baues  darbieten,  ist  nur 
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bei  einigen  Stämmen  untersucht.  So  besitzen  die  Stämme  der  Hohl- 
und  Lungenvenen  eine  sehr  ansehnliche  äussere  Muskelschicht,  welche 
eine  Fortsetzung  der  Muskelschicht  der  Vorkammern  des  Herzens  ist, 
und  an  den  Venen  des  schwangeren  Uterus  werden  in  allen  Schichten, 
mit  Ausnahme  des  Epithels,  mehr  weniger  entwickelte  Muskelfasern  ge- 
sehen. In  den  Venen  des  Gehirns,  der  harten  Hirnhaut,  in  den  Knochen- 
venen, und  in  den  N euen  der  Schwellkörper,  fehlen  die  Muskelfasern. 

Die  geringe  Dicke  der  Wandungen  und  ihr  minderer  Elasticitäts- 
grad  bedingt  das  Zusammenfällen  durchschnittener  Venen.  Die  Dicke 
einer  Arterienwand  beträgt  gewöhnlich  das  Drei-  bis  Vierfache  einer 
gleich  grossen  Vene.  Die  Schwäche  der  elastischen  Haut  erlaubt  ihnen 
nur  einen  sehr  geringen  Grad  von  Zurückziehung,  wenn  sie  zerschnitten 
werden.  In  vielen  Venen  der  Gliedmassen,  und  im  Verlaufe  der  unteren 
Hohlvene,  finden  sich  Klappen,  Vulvulae,  welche  man  sich  durch  Fal- 
tung der  inneren  Venenhaut  entstanden  denkt.  Sie  stehen  entweder  ein- 
fach am  EinmUndungswiukel  eines  Astes  in  den  Stamm,  oder  doppelt 
(selten  dreifach)  im  Verlaufe  eines  Stammes,  werden  daher  in  Ast- 
klappen und  Stammklappen  eingetheilt,  und  sind  so  gerichtet,  dass 
ihr  freier  Rand  gegen  das  Herz  sieht.  Sie  beschränken  somit  die  cen- 
tripetale  Bewegung  der  Blutsäule  nicht,  und  treten  erst  in  Wirksamkeit, 
wenn  das  Blut  eine  retrograde  Bewegung  machen  wollte.  Es  lassen 
sich  deshalb  klappenhaltige  Venen  vom  Stamm  gegen  die  Aeste  nicht 
injiciren.  In  Venen  von  Durchmesser  kommen  sie  schon  vor,  fehlen 
jedoch  allen  Capillarveuen , so  wie  unter  den  grösseren  Venenstämmen 
der  Pfortader,  der  Nabelvene,  den  Gehirn-  und  Lungenvenen,  und  allen 
Venenverzweigungen,  welche  das  Parenchym  der  Organe  bilden  helfen. 
Jener  Theil  der  Venenwand,  welcher  von  der  anliegenden  Klappe  be- 
deckt wird,  ist  durchgehends  etwas  ausgebuchtet,  wodurch  gefüllte  Venen 
knotig  erscheinen,  und  die  gleichförmige  cylindrische  Rundung,  wie  sie 
den  Arterien  zukommt,  verloren  geht.  Man  findet  die  Klappen  häufig 
dicker  als  die  übrige  Venenwand,  und  untersucht  man  ihren  Bau,  so 
stösst  man  unter  dem  einschichtigen  Epithel  auf  eine  aus  elastischen 
und  Bindegewebsfasern  bestehende  Schichte.  Gegen  den  freien  Rand 
der  Klappe  zu  bilden  die  Bindegewebsfasern  dickere  Bündel,  welche 
dem  Klappenrande  parallel  laufen. 

§.  47.  Verlaufs-  und  Verilstlungsgesetze  der  Venen. 

Verlauf  und  Verzweigung  der  Venen  richtet  sich  nach  folgenden 
Gesetzen : 

1 . Die  Verbreitung  der  Venen  und  ihre  Verästlung  stimmt  mit  jener 
der  Arterien  nicht  genau  überein.  Es  lassen  sich  folgende  Unterschiede 
namhaft  machen: 

a.  An  den  Gliedmassen  treten  eigene  oberflächliche  oder 


Digitized  by  Google 


126 


§.  47.  Verlaufs-  und  Yerästlungsgesetzc  der  Venen. 


H HUtvenen,  Venae  subcutaneae,  auf,  welche  extra  Jasciam  verlaufen, 
und  von  keinen  Arterien  begleitet  werden ; nur  die  tiefliegenden  Venen 
folgen  ihren  glciehnainigen  Arterien,  und  heissen  deshalb  Comites  oder 
Satelliles  arteriarum. 

(i.  Die  Venen  des  Halses,  Kopfes  und  Gehirns,  haben  andere 
Verästlungsnormen  als  die  entsprechenden  Arterien. 

y.  Die  grossen  Stämme  der  oberen  und  unteren  Hohlvene,  das 
Pfortader-  und  Lungenveuensystem , die  Herzvenen,  begleiten  nur 
streckenweise  ihre  gleichnamigen  Arterien. 

6.  Das  System  der  IV««  asyyos  und  die  Iw««’  diploeticae  haben 
im  arteriellen  System  keine  Analogie. 

2.  An  den  Extremitäten,  in  der  harten  Hirnhaut,  und  in  der  Gallen- 
blase begleiten  zwei  Venen  eine  Arterie.  An  anderen  Stellen  bleiben 
auch  die  Venen  einfach,  werden  sogar  in  der  RUekenfurche  des  männ- 
lichen Gliedes  und  im  Nabelstrange  von  doppelten  Arterien  begleitet. 
Nimmt  man  nun  zugleich  darauf  Rücksicht,  dass  das  Volumen  einer 
Vene  immer  grosser  als  jenes  der  begleitenden  Arterie  ist,  so  wird  die 
Capacität  des  Venensystems  jene  des  Arteriensystems  leicht  übertreffen 
können.  Nach  Haller  verhalten  sie  sich  wie  9:4,  nach  Borelli 
wie  4:1. 

Die  buplicität  der  Venen  beginnt  an  der  oberen  Extremität  schon  unter  der 
Milte  des  Oberarms;  — an  der  unteren  Extremität  aber  erst  unterhalb  der 
Kniekehle. 

3.  Anastamosen  kommen  im  Venensystem  häufiger  und  schon  zwi- 
schen den  grösseren  Stämmen  vor.  Ausnahmslos  anastomosiren  die  hoch- 
und  tiefliegenden  Venen  der  Gliedmassen  mit  einander.  Die  Anasto- 
moBcn  spielen  überhaupt  im  Venensystem  eine  so  wichtige  Rolle,  dass 
selbst  bei  vollkommener  Oblitcration  einer  der  llohlvenen,  das  Blut  der- 
selben durch  Zweigbahnen  in  die  andere  gelangen  kann. 

4.  Treten  mehrere  und  zugleich  gewundene  Venen  durch  zahlreiche 
Anastomosen  in  Verbindung,  so  entstehen  die  Venengeflechte,  Plexus 
tenosi.  Sie  sind  um  gewisse  Organe  (Blasenhals,  Prostata,  Mastdami, 
Gelenkenden  der  Knochen,  etc.)  so  dicht  genetzt,  dass  ihre  freien  Lücken 
im  iiyicirfen  Zustande  kaum  zu  bemerken  sind.  Ihre  höchste  Entwick- 
lung erreichen  sie  in  den  Schwellkörpern,  welche  in  der  That  nichts 
Anderes  sind,  als  von  fibrösen  und  uiusculösen  Balken  gestützte,  und 
von  fibrösen  Häuten  umschlossene  Plexus  venosi.  An  Stellen,  wo  die 
Arterien  geschlängelt  verlaufen,  bleiben  die  Venen  mehr  gestreckt,  z.  B. 
im  Gesicht. 

5.  Das  Kaliber  einer  Vene  nimmt  nicht  nach  Massgabc  der  Auf- 
nahme von  Aesten  zu.  Häufig  wird  auch  eine  Vene  plötzlich  weiter, 
um  sich  gleich  wieder  zu  verengern  (coustant  als  sogenannter  oberer 
und  unterer  Bulbus  au  der  Vena  juyu/aris  communis);  auch  ist  die 
Inselbildung  viel  häutiger  als  an  den  Arterien. 
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6.  Die  Varietäteil  der  Venen  verhalten  »ich  zu  jenen  der  Arterien 
so,  dass  in  gewissen  Bezirken  die  Venen,  in  anderen  die  Arterien  häu- 
figer anomal  verlaufen  oder  sich  verzweigen,  und  eine  Arterienvarietät 
keine  entsprechende  Abweichung  ihrer  Vene  bedingt.  Dieses  gilt  auch 
umgekehrt.  Venen,  denen  keine  Arterien  correspondiren,  wie  die  Sub- 
cutanvenen,  die  Azyyos  und  Ilemiazyyos , variiren  häufiger  als  die 
Übrigen. 


§.  48.  Physiologische  Eigenschaften  der  Venen,  und  deren  prak- 
tische Anwendungen. 

Schon  der  Umstand,  dass  die  häufigste  und  älteste  aller  chirurgi- 
schen Operationen,  der  Aderlass,  (sic  wurde  zuerst  von  den  trojanischen 
Ilelden  Chiron  und  Me  lamp us  an  einer  cretensischen  Königstochter 
gemacht)  an  einer  Vene  verrichtet  wird,  macht  die  Lebenseigenschaften 
der  Venen  dem  Arzte  wichtig. 

Die  physische  Ausdehnbarkeit  der  Venen  ist  grösser,  die  leben- 
dige Contractilität  derselben  kleiner  als  in  den  Arterien.  Aus  die- 
sem Grunde  sind  die  Volumsänderungen  einer  Vene  durch  Stockungen 
des  venösen  Kreislaufes,  oder  durch  stärkeren  Blutantrieb  von  den  Arterien 
her,  auffallender  als  an  den  Arterien,  wie  an  den  Venen  des  Halses  bei 
stürmisch  aufgeregter  Respiration,  oder  bei  Anstrengungen,  zu  beobach- 
ten ist.  Auch  sind  Zcrrcissungcn  von  Arterien  nicht  mit  Zerreissung 
der  in  derselben  Scheide  verlaufenden  Vene  begleitet.  Die  Contractilität 
der  Venen  reagirt  auf  äussere  Reize  nicht  so  auffallend,  wie  die  der 
Arterien.  .Mechanische  Irritation  und  Galvanismus  bedingen  zwar  nach 
den  Beobachtungen  von  Ti  cd  e manu  und  Bruns  Verengerungen  der 
Venen,  und  der  Einfluss  der  Kälte  auf  das  Abfallen  strotzender  Haut- 
venen ist  durch  die  tägliche  ärztliche  Erfahrung  nachgewiesen.  Allein 
die  auf  diese  Weise  erhaltenen  Zusammenziehungen  erfolgen  träger, 
und  erreichen  nie  jenen  Grad , wie  er  bei  Arterien  vorkommt , wo  die 
Contraction  das  Gefässlumen  ganz  aufzuheben  (Hunter,  Hewsont, 
oder  bis  auf  ein  Drittel  zu  vermindern  vermag  (Schwann,  Parry, 
Fowler).  Die  Zusammenziehungen,  welche  nach  Anwendung  von 
Terpentingeist  (Hastings),  Schwefelsäure  (Marx),  Weingeist,  und 
kaustischen  Kalilösungen,  in  den  Venen  entstehen,  sind,  abgesehen  von 
dem  Schrumpfen,  welches  die  Venenhaut  in  Folge  der  schnellen  Ent- 
ziehung ihres  Wassergehaltes  erleidet,  wenigstens  theilweise  Erscheinun- 
gen einer  lebendigen  Contraction,  welche  durch  Kölliker’s  Versuche 
an  der  Vena  saphena  mujor  et  minar , und  tibialis  postica  frisch  ampu- 
tirter  Gliedmassen  unbezweifelbar  festgestellt  wurde.  An  den  Hohlvenen 
und  Lungenvenen,  in  welche  sich,  wie  früher  bemerkt,  die  Muskelschichte 
der  Herzvorkainmcru  fortsetzt,  sind  auch  selbstthätige , rhythmische 
Contraetionen  schon  seit  Haller  bekannt. 
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Jene  Venen,  deren  Wand  mit  benachbarten  Gebilden  verwachsen 
ist  (Knochen-,  Leber-,  Schwellkürpcrveuen  u.  a.  m.),  werden,  wenn  sie 
verwundet  wurden,  weder  zusainmenfallen , noch  sich  selbstthätig  con- 
trahiren,  woraus  die  Gefährlichkeit  der  Verwundungen  solcher  Organe, 
und  die  .Schwierigkeit  der  Blutstillung  sich  ergiebt. 

Man  hat  den  mechanischen  Nutzen  der  Venenklappeu  früher  darin 
gesucht,  dass  sie  in  Venen,  in  welchen  das  Blut  gegen  seine  Schwere 
strömt,  wie  an  den  unteren  Extremitäten,  der  Blutsäule  als  Stutzen  die- 
nen sollen,  um  ihr  ltlickgängigwcrdcn  zu  verhindern.  I)a  jedoch  nicht 
alle  Venen,  in  welchen  das  Blut  gegen  seine  Schwere  aufsteigt,  Klap- 
pen haben,  z.  B.  die  Pfortader,  und  da  andere  Venen,  in  welchen  die 
.Richtung  des  Blutstromea  mit  der  Gravitationsrichtung  übereinstimmt, 
Klappen  besitzen,  z.  B.  die  Gesichts-  und  llalsvencn,  so  kann  die  Schwer- 
kraft allein  das  Vorkommen  der  Klappen  nicht  erklären.  Es  ist  viel- 
mehr der  Druck,  welchen  die  dünne  Venenwand  von  ihrer  Umgebung, 
und  namentlich  von  den  Muskeln,  auszuhaltcn  hat,  das  einzige  haltbare 
Erkläruugsmnmeut  der  Klappenbildung.  Die  ßlutsiiule  einer  durch  die 
angrenzenden  Muskeln  comprimirten  Vene,  sucht  nach  zwei  Richtungen 
auszuweichen,  centripetal  und  centrifugal.  Dem  Ausweichen  in  ceutri- 
pctaler  Richtung  steht  nichts  entgegen.  In  centrifugalcr  Richtung  aus- 
weichend, würde  ilas  Blut  mit  dem  in  centripetaler  Richtung  heran- 
strömenden in  Conflict  gerathen,  und  eine  Stauung  bervorgerufen  wer- 
den. Diese  Stauung  wird  durch  die  Klappen  verhütet,  welche  sich  bei 
ceutrifugaler  Blutrichtung  wie  zwei  Fallthüren  schliessen,  und  das  Veuen- 
lumen  absperreu.  Da  nun  aber  dieser  Absperrung  wegen  auch  die 
Bewegung  der  centripetal  strömenden  Blutsäule  eoupirt  wäre,  so  ergiebt 
sich  von  selbst  die  Nothwendigkeit,  alle  tiefliegenden,  dem  Muskeldrucke 
ausgesetzten  Venen  durch  Abzugskanäle  mit  den  oberflächlichen,  extra 
fa&ciam,  und  somit  ausser  dem  drückenden  Bereiche  der  Muskeln  gele- 
genen Venen  in  Verbindung  zu  setzen.  Die  Klappen  schliessen  auch 
in  den  meisten  Venen  wirklich  so  genau,  dass  der  Rückfluss  unmöglich 
wird,  und  somit  der  Muskeldruck  zugleich,  wegen  Bethätigung  der  eentri- 
pctnlcn  Blutströmung,  als  bewegende  Kraft  in  der  Theorie  des  Kreis- 
laufes in  Anschlag  zu  bringen  ist.  Aus  dem  Gesagten  lässt  sich  das 
anatomische  Factum  erklären,  dass  nur  die  tiefliegenden,  dem  Muskel- 
drucke ausgesetzteu  Venen,  vollkommen  schliessende  Klnppenpaare 
besitzen.  — Das  hier  Gesagte  gilt  auch  von  den  Klappen  der  Lymph- 
und  f’hylusgcfässe  (5.  49j. 

Wunden  von  Venen,  welche  dem  chirurgischen  Verbände  oder  den 
Coinpressionsmitteln  zugänglich  sind,  heilen  schnell  und  leicht.  Die 
Heilung  der  Aderlasswunden  dient  als  Beleg.  Durchschnittene  Venen 
bluten  nur  aus  dem  vom  Herzen  entfernteren  Stücke.  Wird  jedoch  eine 
Vene,  in  welcher  das  Blut  gegen  seine  Schwere  fliesst,  und  die  zugleich 
abnormer  Weise  einen  insuflicienten  Klappenverschluss  besitzt,  entzweit, 
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80  entsteht  die  Blutung  auch  aus  dem  oberen  Stucke  der  Vene.  Bei 
Amputationen  im  oberen  Drittel  des  Oberschenkels,  wo  die  1 ena  rruralis 
den  angegebenen  Modalitäten  unterliegt,  und  nur  niedrige  oder  keine 
Klappen  besitzt,  kommt  sie  öfters  vor,  und  erfordert  sogar,  wo  sie  ge- 
fahrdrohend wird,  die  Unterbindung  der  Vene.  — Die  häufigen  Anasto- 
inosen  hoch-  und  tiefliegender  Venen  unter  einander  werden  bei  Ver- 
engerungen, Verwachsungen,  und  Compressionen  einzelner  Venen  durch 
krankhafte  Geschwülste  oder  physiologischen  Muskeldruck,  dem  Venen- 
kreislaufe eine  Menge  von  Nebenschleusen  öffnen,  durch  welche  dem 
Stocken  vorgebeugt,  und  der  Rückfluss  zum  Herzeu  auf  anderen  Wegen 
eingeleitet  wird.  Nur  werden  sich  solche  Aushilfskanäle  der  Grösse 
des  übertragenen  Geschäftes  entsprechend  ausdehnen  müssen,  und  da 
in  der  Regel  die  tiefliegenden  Venen  das  llcmmniss  erfahren,  so  werden 
die  hochliegenden  vorzugsweise  die  Ausdehnung  zu  erleiden  haben. 
Die  Richtigkeit  dieser  Ansicht  wird  durch  die  bisher  übersehene  Ein- 
richtung der  Klappen  an  den  Comiuuuicatiousvcucn  bewährt,  indem  die, 
an  der  Abgangsstellc  einer  Verbindungsvene  aus  einer  tiefliegenden 
befindliche  Klappe  niemals  genau  scbliessf,  und  häufig,  wie  im  Ellbogen- 
bug, vollkommen  fehlt,  dagegen  an  der  Insertionsöffnung  in  die  hoch- 
liegende Vene  ganz  genau  deckt.  Ausdehnungen  subcutaner  Venen 
sind  somit  für  den  denkenden  Arzt  ein  Fingerzeig  auf  Verengerungen 
oder  Verwachsungen  tiefer  gelegener  Venenstämme.  — Krankhafte  Er- 
weiterungen (Varices)  kommen  in  solchen  Venen  häufig  vor,  in  welchen 
der  Seitendruck  der  Blutsäule  ein  grosser  ist,  und  durch  den  Druck 
der  Umgebung  nicht  aufgehoben  ■ wird,  also  in  hochliegenden  Venen,  in 
welchen  das  Blut  gegen  die  Schwere  strömt,  und  in  längeren  Venen 
häufiger  als  in  kürzeren.  Sie  sind  entweder  einfache  sackartige  Aus- 
dehnungen einer  bestimmten  Stelle  der  Venenwand,  oder  befallen  einen 
längeren  oder  kürzeren  Abschnitt  eines  Venenrohrs.  Die  Vergrösscrung 
des  Lumens  ist  sehr  häufig  auch  mit  einer  Zunahme  der  Länge  der 
Vene  verbunden,  welche  sich  durch  Schlängelung,  ja  sogar  Aufknäuelung, 
besonders  an  den  subcutanen  Venen  der  unteren  Extremität  bei  den 
sogenannten  Krampfadern  ausspricht.  Vielleicht  erklärt  die  altemirende 
Stellung  der  Astklappen,  w elche  der  Ausdehnung  weniger  Folge  leisten, 
als  die  den  Klappen  gegenüberliegenden  Wände  einer  Vene,  die  ge- 
schlängelten Krümmungen  einer  varikösen  Vene.  — Da  die  Entzündung 
der  Venen  (Phlebitis)  durch  ihre  in  die  Wand  der  Venen  abgelagerten 
Producte  das  vitale  Contractionsvermögen  derselben  eben  so  beeinträch- 
tigt, wie  in  den  Arterien,  so  darf  cs  nicht  wundern,  Varices  in  Folge 
von  Entzündungsprocessen  entstehen  zu  sehen,  ohne  jedoch  in  der  Ent- 
zündung das  einzige  veranlassende  Moment  derselben  zu  suchen.  Die 
durch  die  Entzündung  bedingte  Verdickung  der  Venenwand  ist  zugleich 
die  Ursache,  warum  solche  Venen  für  Arterien  imponiren,  nicht  zu- 
sammenfallen, wenn  sie  durchschnitten  werden,  und  für  Arterien  gehal- 
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ten,  auch  irrig  der  Unterbindung  unterworfen  werden  können.  Fälle 
dieser  Art  kamen  bei  Amputationen  und  Gefässverbindungen  an  kranken 
Extremitäten  nicht  cbeu  selten  vor.  Sehr  achtbare  Chirurgen  haben 
solche  Missgriffe  gemacht  (Dupuytren,  Wilhelm).  — Die  Entzündung 
der  Venen,  und  die  mit  ihr  auftretende,  vielleicht  durch  sie  bedingte 
Blutentmischung  (eiterige  Zersetzung  des  Blutes,  Pyaemia),  ist  die  ge- 
wöhnliche Ursache  des  tödtlichen  Ausganges  von  Verwundungen  und 
operativen  Eingriffcu.  Wie  sehr  diese  Krankheit  von  den  Chirurgen 
gefürchtet  ist,  mag  der  Ausspruch  eines  der  grössten  englischen  Wund- 
ärzte beweisen  (A.  Cooper),  der  in  seinen  Vorträgen  über  diese  mör- 
derische Krankheit  die  Worte  aussprach:  er  wolle  sich  lieber  die  Crural- 
schlagader  als  die  Saphenvene  unterbinden  lassen.  Wer  beide  Gefässe 
kennt,  wird  es  fühlen,  welche  Tragweite  diese  Aeusserung  hat. 

Die  Literatur  ist  dieselbe  wie  bei  den  Arterien. 


§.  49.  Lymph-  und  Chylusgeßlsse,  Anatomische  Eigenschaften 

derselben. 

Das  Lymphgefäss-  oder  Saugadersystem  ist  kein  selbststän- 
diges Gefässsystem,  sondern  ein  Anhang  des  Venensystems.  Es  besteht 
1.  aus  eigentlichen  Uymphgcfässen,  welche  ein  farbloses  Fluidum 
führen,  und  2.  aus  Chy lusgefässen,  welche  das  nahrhafte  Product 
der  Verdauung:  den  Milchsaft,  Chylus,  aus  dem  Darmkanalc  auf- 
nehmen, und  den  eigentlichen  Lymphgcfässen  zufUhren.  Die  Haupt- 
stämine  der  Lymphgefässe  münden  in  Venenstämme,  und  selbst  kleinere 
Lymphgefässe  sollen  in  Venen  übergehen. 

Die  Structur  der  grösseren  Lymphgefässe  stimmt  mit  jener  der 
Venen  in  vielen  Punkten  überein.  Sie  besitzen  das  einfache  Platten- 
epithelium  und  die  Längenfaserhaut  der  Venen  und  Arterien.  Die  Zellen 
des  Epithels  sind  saftiger  und  voller  als  in  den  Blutgefässen.  Die 
Ringfaserhaut  der  Lymphgefässe  ist  aus  deutlichen,  oft  durch  grössere 
Zwischenräume  getrennten  Bündeln  musculüser  Fasern  zusammengesetzt, 
welche  besonders  im  Hauptstamme  des  Lymphgefässsystems,  im  Ductus 
thoracicus , sehr  deutlich  entwickelt  sind.  Ihre  elastische  Haut  und 
äussere  Bindegewebshaut  stimmen  mit  jener  der  Venen  vollkommen 
überein.  Die  feinsten  Lymphgefässe  verhalten  sich  wie  Capillargefässe, 
d.  h.  sie  besitzen  eine  structurlosc  Wand,  werden  jedoch  nie  mikroskopisch 
klein.  Die  Wände  der  Lymphgefässe  sind  dünner  als  jene  von  gleich 
starken  Venen,  aber  fester,  und,  wie  es  scheint,  auch  ausdehnbarer. 
Alle  grösseren  Lymphgefässe  sind  mit  Klappen  versehen,  welche,  wie 
in  den  Venen,  in  einfache  Ast-  und  doppelte  .Stammklappen  eingetheilt 
werden.  Ueber  einem  Klappenpaare  ist  das  Kaliber  des  Gelasses  nach 
zwei  Seiten  ausgebaucht,  weshalb  in  den  älteren  Abbildungen  die  Lymph- 
gefässe als  Schnüre  herzförmiger  Erweiterungen  dargestellt  erscheinen. 
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Die  feinsten  Lymphgefässe  scheinen  keine  Klappen  zu  besitzen,  und  in 
gewissen  Verzweigungen  derselben,  wie  in  der  Leber,  werden  sie  durch 
ringförmige  niedrige  Vorsprünge  ersetzt  iLautlu,  welche  bei  grösserer 
Ausdehnung  des  Gefässes  eine  rückgängige  Bewegung  des  Inhaltes  nicht 
verhindern  können.  Die  Entfernung  der  auf  einander  folgenden  Klappen 
Eines  Gefässes  variirt  von  1"' — 6'".  Am  weitesten  von  einander  ent- 
fernt finde  ich  sie  in  der  Klasse  der  Vögel.  So  namentlich  bei  Otis, 
Artjale,  Ciconia.  Im  Hauptstamme  des  Ductus  thorucicus  schliessen  sie 
nie  vollkommen,  und  können  auch  in  kleineren  Gelassen,  wo  sie  suf- 
fieient  sind,  durch  den  Druck  der  Quecksilbersäule  überwunden  werden. 
Es  ist  dieses  jedoch  nicht  als  ein  Umschlagen  der  Kluppen  zu  verstehen, 
sondern  vielmehr  als  ein  Ausgleichen  oder  Verflachen  derselben,  welches  bei 
starker  seitlicher  Ausdehnung  des  Lymphgclasses  uothwendig  eiutreten 
muss. 

Der  Anfang  der  Lymph  ge  fasse  ist  bei  weitem  noch  nicht  Uber  alle 
Einsprache  festgestellt.  Die  Schwierigkeit,  das  Lyniphgefässsystem  von 
den  grösseren  Stämmen  aus  durch  Einspritzung  zu  füllen,  und  die  äusserst 
unsichere  mikroskopische  Untersuchung  der  feinsten  Lymphge fasse  im 
nicht  iiyicirten  Zustande,  lassen  den  Vermuthungen  und  theoretischen 
Vorstellungen  einen  grossen  Spielraum.  Die  verschiedenen  Ansichten, 
welche  Uber  dieses  l’roblem  herrschen,  zu  prüfen,  ist  keine  Aufgabe 
dieses  Buches,  und  es  kann  genügen  zu  erwähnen,  dass  die  annehmbarste 
von  allen,  welche  zugleich  am  meisten  Beobachtungen  für  sich  hat,  jene 
ist,  dass  die  Lymphgefässe  aus  geschlossenen  Netzen  von  viel  grösserem 
Durchmesser  als  die  Capillargefässuetze  hervorgehen.  Dass  die  Lymph- 
gefässe im  Bindegewebe  mit  offenen  Mündungen  entstehen,  wie  Foh- 
mann,  I’attizza  und  ich  in  den  früheren  Auflagen  dieses  Buches 
behaupteten,  und  Brücke  besonders  für  die  Lymphgefässe  des  Darui- 
kanals  glaublich  zu  machen  suchte,  ist  jüngst  von  mir  durch  Injcctionen 
widerlegt  worden,  welche  selbst  in  den  Danuzotten,  und  zwar  nament- 
lich bei  Vögeln,  geschlossene  Lymphgcfassnetze  zur  Anschauung  brachten. 

Die  netzförmigen  Ursprünge  der  Lymphgefässe  lassen  sich  bei  kalt- 
blütigen Thieren,  deren  Lymphgefässe  klappenlos  sind,  durch  Injeetion 
von  den  Stämmen  aus  darstellen.  Blinde  Anfänge  von  Lymphgefässen 
habe  ich  nur  in  Abbildungen  gesehen. 

Die  Ursprünge  der  Lymphgefässe  in  den  parenchymatösen  Organen 
(Drüsen,  Muskeln)  sind  noch  nie  durch  künstliche  Mittel  dargestellt  wor- 
den, und  im  Gehirnmarke,  in  der  Mcilulla  ossium,  im  Auge,  im  inneren 
Gehörorgan,  in  der  Flaccntu,  und  in  den  Eihäuten  des  Embryo,  hat 
man  selbst  gröbere  Lymphgefässe  noch  nicht  aufgefunden.  — Die 
Chylusgefässe , welche  sich  nur  durch  ihren  Inhalt,  nicht  durch  ihren 
Bau  von  den  Lymphgefässen  unterscheiden,  können  bei  Thieren,  die 
man  kurz  nach  der  Verdauung  schlachtet,  in  ihrer  natürlichen  Füllung 

durch  den  milchweissen  Chylus,  Gegenstand  der  Beobachtung  werden. 

u* 


Digitized  by  Google 


132 


§.  50.  Verlaufsgesetze  der  Lymph-  und  ChyluagcftaM. 


§.  50.  Verlaufsgesetze  der  Lymph*  und  Chylusgefiis.se. 

Folgende  allgemeine  Gesetze  gelten  für  den  Verlauf  der  Lymph- 
gcfassc : 

1.  Der  Durchmesser  der  Lymphgefässe  bietet  nicht  die  grossen 
Differenzen  von  Weite  und  Enge  dar,  wie  die  Blutgefässe,  d.  h.  die 
kleinsten  Lymphgefässe  sind  bedeutend  stärker  als  die  kleinsten  Blut- 
gefässe, die  Hauptstäunne  der  Lymphgefässe  dagegen  ( Ituctus  thoracicus) 
vielmal  schwächer  als  die  Hauptstäinme  des  Blutgefässsystems  (Aorta, 
Vertue  cavae). 

2.  Die  Lymphgefässe  begleiten  grüsstentheils  die  Venen,  zerfallen 
somit,  wie  diese,  in  hoch-  und  tiefliegende,  sind  aber  immer  schwächer 
an  Kaliber  und  zahlreicher,  und  machen  weder  .Schlängelungen  noch 
Umwege,  sondern  ziehen  geradlinig  von  ihrem  Ursprünge  zu  ihrer  Inser- 
tion in  andere  Lymphgefässe  oder  Venen.  Schon  aus  diesem  Grunde 
tnUssen  sie  dehnbarer  sein,  als  die  mehr  weniger  gebogen  verlaufenden 
Veuen.  Nur  der  Hauptstamm  des  Systems,  der  Ihictus  thoracicus,  bildet 
vor  seiner  Einmilndung  in  die  Ueno  innominnta  siuistra  einen  stärkeren, 
nach  oben  convexen  Bogen. 

3.  Sie  durchlaufen  oft  lange  Strecken,  ohne  Aeste  nufzunehmen, 
theilcn  sieh  aber  itfter  gabelförmig,  um  sieh  wieder  zu  Einem  Stümm- 
clten  zu  vereinigen,  oder  die  Gabeläste  in  nachbarliche  Lymphgefässe 
cinmUnden  zu  lassen.  An  einem  Präparate  unserer  Sammlung  ist  der 
Stamm  des  Ductus  thoracicus  in  eine  Unzahl  inselbildender  Gänge  zer- 
fallen. 

4.  An  gewissen  und  immer  au  denselben  Stellen  des  Körpers, 
welche  gewöhnlich  grössere  Bindegcwcbslager  enthalten  (Beugeseiten 
der  Gelenke,  Zwischenmuskelgruben,  etc.i,  äussern  die  Lymphgefässe 
ein  Bestreben,  sich  durch  Beduction  ihrer  Zahl  zu  vereinfachen.  Mehrere 
derselben  treten  nämlich  in  eine  sogenannte  Lymphdrllse,  G/amlu/a 
lytu/thalica , ein,  um  in  geringerer  Anzahl  wieder  herauszukommen. 
Mehrere  Lymphdrllsen  liegen  in  demselben  Bindegcwcbslager.  Die 
Gestalt  der  Drüsen  ist  meist  oval,  ihre  Grösse  von  I'" — 1"  im  längsten 
Durchmesser.  Je  weiter  vom  Mittelpunkte  des  Leibes  entfernt,  desto 
kleiner  sind  sie,  je  näher  demselben,  desto  grösser.  Die  aus  einer 
Drüse  heraustretenden  Lymphgefässe  suchen  eine  entlegenere  zweite, 
dritte,  vierte  auf,  bevor  sie  in  den  llauptlymphstamm  übergehen.  Wäh- 
rend den  Blutgefässen  ihr  Verlauf  so  leicht  und  kurz  als  möglich  gemacht 
wurde,  scheint  die  Natur  durch  Anbringen  der  zahlreichen  Lymphdrllsen 
mit  den  Lymphgefässen  die  entgegengesetzte  Absicht  zu  verfolgen,  und 
die  Lymphe  so  langsam  als  möglich  und  durch  die  complicirtcsten  La- 
byrinthwege dem  Blute  Zuströmen  zu  lassen. 

Man  stellte  sich  lange  Zeit  vor,  dass  die  eintretenden  Gefässe  einer 
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LymphdrUse  sich  in  ihr  in  Netze  aufiösen,  welche  den  austretenden  ihren 
Ursprung  gehen.  Noll  und  Ludwig  zeigten  aber,  dass  die  Lymph- 
gefäße die  Substanz  der  Lyuiphdrtlsen  nicht  durchsetzen,  sondern  sich 
in  kleine  Hohlräume  der  Drüse  öffnen  (Atreoli  s.  Loculi),  welche  durch 
bindegewebige,  gefäßreiche , von  der  äusseren  Hülle  der  Drüse  ent- 
springende Scheidewände  vollkommen  oder  unvollkommen  von  einander 
getrennt  werden.  Diese  Hohlräume  werden  wieder  durch  Rimlegewebs- 
bälkchcn,  welche  von  einer  Wand  zur  anderen  ziehen,  in  ein  lücken- 
reiches Fachwerk  umgewaudelt , und  enthalten  eine  grauweisse  l’ulpa, 
in  welcher  man  Kerne  und  eigenthümliehe  Zellen  an  trifft,  welche  letz- 
teren den  sogenannten  Lymphkörperchen  und  den  farblosen  Blutkörper- 
chen (von  welchen  später,  §.  52)  gleichen.  Ein  Epithcliuiu  besitzen  die 
Hohlräume  nicht,  was  sie  doch  haben  müssten,  wenn  sie  wirkliche  Fort- 
setzungen und  Erweiterungen  der  eintretendeu  Lymphgefäße  wären.  Die 
Lymphe  strömt  frei  durch  das  Fachwerk  der  Drüse.  .Sie  uinspült  die 
Bindegewebsbälkchen  der  Fächer,  so  wie  die  längs  diesen  sich  hin- 
ziehenden feinen  Blutgefässe,  und  nimmt  höchst  wahrscheinlich  gewisse 
Stoffe  aus  dem  Blute  auf,  um  sie  zur  Entwicklung  ihrer  geformten  Be- 
standtheilc  (Lymph-  und  Chyluskörperchen)  zu  verwenden.  — Bei  den 
Amphibien  passiren  die  grossen  Blutgefässe  durch  weite  Lymphräuuic. 
Es  ist  nicht  zu  verkennen,  dass  eine  Wiederholung  dieser  Einrichtung 
im  Kleinen  in  den  Lymphdrüsen  des  Menschen  und  der  Säugethiere 
gegeben  ist.  Ob  aber  das  Fachwerk  einer  LymphdrUse  nicht  auch  durch 
eine  feine  structurlose  Membran  ausgekleidet  wird,  lässt  sich  gegen- 
wärtig mit  Bestimmtheit  nicht  angeben. 

Die  in  früheren  Zeilen  oft  vcntilirte  Frage,  oh  in  den  Lymphdrflsen  die 
Lvtnphräumc  mit  den  Venen  communiciren,  muss,  bei  dem  gegenwärtigen  Stand- 
punkte der  Wissenschaft,  verneinend  beantwortet  werden,  üb  es  aber  ausser 
dem  Ductus  Ihoracicut  noch  andere  kleinere  Lyniphgelässc  gäbe , welche  sich 
init  Venen  vereinigen,  ist  auch  heute  noch  nicht  entschieden.  Bei  kaltblütigen 
Thicren  ist  der  Zusammenhang  kleinerer  l.yuipbgcltissc  mit  dem  Venensysleme 
nicht  zu  bezweifeln,  leb  besitze  die  überzeugendsten,  nicht  durch  Quecksilber 
injicirten  Präparate  hierüber.  Auch  bei  warmblütigen  Tbieren  haben  Lauth 
(bei  der  Gans:  Lynipligefässe  des  Schenkels  zur  Ich«  cruraltsj  und  Folnnann 
(beim  Seehund:  Lynipligefässe  des  Mesenterium  zur  llolilvenej  solche  Einmün- 
dungen gesellen,  welche  allerdings,  da  sie  durch  Quecksilberinjectionen  auf- 
gefunden wurden,  etwas  verdächtig  erscheinen.  A priori  erscheint  es  nicht 
als  Unmöglichkeit , dass  kleinere  Lymphgefässe  dieselbe  Einmündung  in  Venen 
darhieten , wie  dm  grüsslen , und  somit  letzteren  nur  vorgrillen.  Es  würde 
dann  die  Insertion  eines  kleineren  Lymphgcfässes  in  eine  Vene,  nur  als  Ano- 
malie zu  betrachten  sein,  ungelähr  wie  eine  frühzeitige  Theilung  eines  Artencn- 
sUtnmes.  Da  es  ferner  durch  Versuche  bewiesen  ist,  dass  die  Capillarvenen 
ebenfalls  absorbiren,  und  Unterbindung  einer  grösseren  Vene,  so  wie  patho- 
logische Verengerung  oder  Obliteration  derselben,  Ansammlung  seröser  Flüssig- 
keiten im  Bindegewebe  und  in  den  Körpcrhühlen  bedingt,  so  erscheint  die  frag- 
liche Communication  um  so  annehmbarer.  Ich  habe  an  warmblütigen  Thicren 
hierüber  keine  Erfahrungen,  betrachte  dagegen  in  kaltblütigen  Thicreu,  und 
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ganz  besonders  in  der  Klasse  der  Fische,  wo  ich  die  Lymphgcfässc  des  Bauch- 
fells von  den  Nicrcnvenen  aus  auf  die  überzeugendste  Weise  und  ohne  alle 
Extravasationsspuren  füllte,  den  Uebergang  als  ausgemachte  Sache.  Die  Lymph- 
gefhsse  der  Amphibienleber  ( Ophidii ) füllen  sich  sehr  oft  bei  den  vorsichtigsten 
Injeclionen  der  Pfortader,  lleberall  Zorreissungcn  anzunehmen,  wo  injicirte 
Flüssigkeiten  aus  den  Venen  in  die  Lymphgeflls.se  übergehen , ist  nicht  thun- 
lich,  und  erklärt  auch  den  Uebergang  nicht,  da  man  nicht  einsieht,  wie  die 
aus  dem  Venenriss  extravasirle  Flüssigkeit  in  die  Lymphgelhsse  gelangen  kann, 
welche  ja  eben  durch  das  Extravasat  comprimirt  werden  müssen.  Inwiefern 
man  berechtigt  ist,  aus  solchen  Prämissen  einen  Schluss  auf  die  höheren  Wirbel- 
thiere  und  den  Menschen  zu  machen,  müssen  spätere  Erfahrungen  uachweisen. 
So  lange  man  sich  des  schweren  Quecksilbers  als  lujcclionsmiltel  der  Lymph- 
gefässc  bedient,  wird  die  Entscheidung  einer  so  subtilen  Frage  schwebend 
bleiben.  Unter  Jenen,  welche  sich  praktisch  mit  LymphgcRtss-Injectionen  be- 
schäftigten, stimmen  Fohmann,  Eippi,  I,  aulh,  Rossi,  bucht  man  ns, 
Valentin  für,  — Haller,  Panizza,  Rosenthal,  Söminerring,  Fox, 
J.  Müller  gegen  die  Einmündung  kleinerer  Lymphgelhsse  in  Venen.  Mascagni 
gesteht  selbst,  dass,  um  Quecksilber  aus  den  Lymphdrüscn  in  die  Venen  über- 
gehen zu  machen,  ein  grösserer  Druck  erfordert  würde.  Einmündungen  grös- 
serer Lymphgcfässslämroe  in  Venen  wurden  von  Duvernoy,  Ahr.  Kaaw, 
Kulm  us,  II  ebenstreit,  Mertrud,  Wutzer  und  von  Pa  trüb  an  ( Müllers 
Archiv.  1845.  1.  Heft)  beschriehen.  Beim  Schweine  soll  nach  Panizza  eine 
constante  Verbindung  zwischen  der  Vena  azygos  und  dem  Ductus  thoracicus 
Vorkommen.  Ist  unrichtig. 


§.  51.  Physiologische  und  praktische  Bemerkungen, 

Die  wichtigste  Lebenseigenschaft  der  Lymph-  und  Chylusgcfässe 
jst  ihre  Contractilitjit.  Diese  ist  allgemein  anerkannt.  Nach  J.  Müller 
stellten  sich  am  entblössteu  Ductus  thoracicus  einer  Ziege,  auf  starken 
galvanischen  Reiz  Zusammenziehungen  ein.  Henle  sah  Contractionen 
des  Ductus  thoracicus  eines  mit  dem  Schwert  gerichteten  Verbrechers, 
durch  Anwendung  des  Rotationsapparates  entstehen,  und  an  den  mit 
Chylus  gefüllten  Saugadem  des  Gekröses  eines  lebenden  Thieres  wurden 
sic  von  vielen  Beobachtern  gesehen.  In  gewissen  Lymphreservoiren  der 
Amphibien  und  Vögel  treten  mit  der  Entwicklung  einer  sehr  deutlichen 
Muskelschichte  selbst  rhythmische  Contractionen  und  Expansionen  auf, 
wie  am  Herzen,  weshalb  man  diese  pulsirenden  Behälter  auch  Lymph- 
herzen  nannte. 

Die  physiologische  Bestimmung  der  Lymphgefässe  geht  dahin,  die 
aus  den  Capillargefassen  ausgetretenen  flüssigen  Bestandtheile  des  Blutes, 
nachdem  sie  den  Ernährungszwecken  gedient,  durch  Aufsaugung  (Ab- 
sorptio)  wieder  in  den  Kreislauf  zu  bringen.  Ausscheidung  durch  die 
Capillargefässe,  und  Aufsaugung  durch  Lymphgcfüsse,  müssen  bei  nor- 
malen Zuständen  gleichen  Schritt  halten.  Es  ist  leicht  einzusehen,  auf 
wie  vielerlei  Weise  dieses  Gleichheitsverhältniss  gestört  werden  könne. 
Führen  die  Lymphgctässe  weniger  ab,  als  die  Capillargefässe  ausschieden, 
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so  entsteht  in  dem  Ausgeschiedenen  Stagnation  und  Anhäufung,  welche 
in  der  Sprache  der  Medicin  wässerige  Anschwellung  (Oedema), 
oder  in  höheren  Graden  Wassersucht  (Hydrops)  heisst.  — In  der 
absorbirenden  Thätigkeit  der  Lymphgefässe  liegt  eine  fruchtbare  Quelle 
ihrer  häutigen  Erkrankungen.  Nehmen  sie  reizende,  schädliche  Stoffe 
auf,  gleichviel  ob  sie  im  Organismus  erzeugt,  oder  durch  Verwundung 
demselben  einverleibt  wurden  (vergiftete  Wunden,  wohin  auch  die  bei 
Leichenzergliederung  entstandenen  Verwundungen  gehören),  so  können 
sie  sich  entzünden,  die  Entzündung  den  blutgefässreichen  Lympbdrttsen, 
welchen  sie  Zuströmen,  mittheilen,  und  Anschwellungen,  Verstopfungen 
und  Verhärtungen  derselben  bedingen,  welche  in  Lebenden  und  in 
Leichen  so  oft  gefunden  werden.  Da  sich  zu  solchen  vergifteten  Wun- 
den auch  häufig  Entzündung  der  Venen  gesellt,  deren  Folgen  so  oft 
lethaler  Natur  sind,  so  ist  ihre  Gefährlichkeit  evident.  Mehrere  Ana- 
tomen, wie  Hunter,  Hunczovski,  und  mein  geehrter,  der  Wissen- 
schaft zu  früh  entrissener  College  Kolletschka,  starben  in  Folge  von 
Sectionswunden. 

Ein  merkwürdiger  und  in  praktischer  Beziehung  wenig  gewürdigter 
Antagonismus  herrscht  zwischen  der  Absorption  der  Lymph-  und  Chylus- 
gefässe.  Bei  Thieren,  welche  lange  hungerten,  findet  man  die  Lymph- 
gefässe von  Flüssigkeit  strotzend,  die  Chylusgefüsse  dagegen  leer,  und 
bei  einem  nach  reichlicher  Fütterung  getödteten  Thiere  zeigt  sich  das 
Gegentheil.  Interstitielle  Absorption  kann  sonach  durch  Hunger  gestei- 
gert werden;  während  in  jenen  Krankheiten,  wo  sie  herabgestimmt 
werden  soll,  karge  Diät  zu  vermeiden  ist.  Bei  Thieren,  welche  durch 
reichliche  Blutentziclumg  getödtet  werden,  findet  man  die  Lymphgefässe 
voll,  und  die  Vermehrung  der  Absorption  durch  Aderlässe  ist  auch  in 
der  medicinischen  Praxis  bekannt.  Es  scheint,  als  beeilten  sich  die 
Lymphgefässe  den  Verlust  zu  ersetzen,  welchen  das  Gefässsystem  durch 
Blutentziehungen  erlitt.  Dass  die  Blutentziehungen  zugleich  das  Aus- 
treten des  Blutplasma  aus  den  Capillargefässen  erschweren,  ist  eine 
nothwendige  Folge  der  verringerten  Capaeität  der  Blutgefässe,  und  der 
damit  verbundenen  Dichtigkeitszunahme  ihrer  Wände. 

Der  flüssige  Inhalt  der  austretenden  Gefässe  einer  grösseren  Lvmph- 
drüse  in  der  Nähe  des  Ursprunges  des  Ihictvs  thoraeicus,  unterscheidet 
sich  von  jenem  der  eintretenden  durch  seine  rötherc  Färbung  und  grössere 
Neigung  zur  Coagulation.  Die  Lymphe  muss  somit  während  ihres  Durch- 
ganges durch  eine  Lymphdrtlse  faserstoffreicher  geworden  sein,  und  rothes 
Pigment  aufgenommen  haben.  Dass  beides  durch  Vermittlung  der  Blut- 
gefässe geschieht,  welche  sich  in  den  Wänden  und  Bälkchcn  der  Hohl- 
räume einer  Lymphdrüsc  verästeln,  bedarf  keines  Beweises.  Man  be- 
zeichnet diese  Veränderung,  durch  welche  die  Lymphe  dem  Blute  an 
Farbe  und  Mischung  ähnlicher  wird,  mit  dem  Namen  der  Assimi- 
lation. 
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Literatur,  l'eber  die  Struetur  der  Lympbgofässe:  Henle,  allgemeine 
Anatomie,  pag.  542  seqq.,  und  dessen  Symbolen  ad  anat.  vill.  intest,  pag.  1. 
— Valentin,  ilber  das  Gewebe  des  Ductus  thoracicus  und  der  LvmphgeCbse, 
in  dessen  Repertorium.  II.  Bd.  1S37.  — l’eber  die  Conununiralioneii  der 
Lymphgefässe  mit  Venen . siehe  E.  II.  Weber' s Ausgabe  der  llildebrandt’schen 
Anat.  3.  Bd.  pag.  131  seqq.  — V.  Fohmann,  anatomische  Untersuchungen 
Über  die  Verbindungen  der  Saugadeni  mit  den  Venen.  Heidelberg,  1821.  — 
G.  Brechet,  le  svstiune  lymphatique,  considüre  sous  ses  rapports  anat.,  pby- 
siol.  et  pathol.  Paris,  1836.  — G.  Herbst,  das  Lyinphgeßisssystem  und  seine 
Verrichtungen.  Güttingen,  1844.  — J.  Goodsir  und  H.  D.  S.  Goodsir,  Anat. 
and  Palh.  Observalions.  Edinh.,  1845.  pag.  41.  — II.  Weyrich,  de  slruclura 
vasorum  lymphaticorum.  l)or|)at,  1851.  — F.  Soll  (und  Ludwig)  in  Henle's 
Zeitschrift.  IS.  pag.  52.  — O.  Ileyfelder,  (Iber  den  Bau  der  LymphdrUsen. 
Breslau,  1851. 


Inhalt  des  Gefässsystems. 

§.  52.  Blut.  Mikroskopische  Analyse  desselben. 

Das  Blut,  Sangnis,  ist  jene  rotlie,  gerinnbare,  schwach  salzig 
schmeckende , und  Spuren  einer  alkalischen  Renction  zeigende  Flüssig- 
keit, welche  die  Höhle  der  Gefasse  nusfllllt,  und  in  beständiger  Be- 
wegung zu  und  von  den  Organen  strömt.  Die  heilige  Schrift  nennt  das 
Blut  den  flüssigen  Leib,  welcher  Ausdruck  nicht  aetu,  sondern  potentia 
zu  nehmen  ist,  indem  das  Blut,  als  allen  Organen  gemeinschaftlicher 
Nahrongsquell,  die  Stoffe  enthält,  aus  welchen  die  Organe  sich  erzeugen 
und  ernähren. 

In  seinem  lebenden  Zustande  beobachtet,  was  nur  an  durchsichtigen 
Thcilen  kleiner  Tliiere  möglich  ist,  erscheint  es  aus  festen  und  flüssigen 
Bestandtheilen  zusammengesetzt. 

a)  Fester  11  / u I liest  a n dt  he  il. 

Der  feste  Bestandtheil  des  menschlichen  Blutes  sind  die  sogenann- 
ten Blutkörperchen.  Sie  schwimmen  im  flüssigen,  schwach  gelb- 
lichen und  durchsichtigen  Blutliquor,  Plasma  sanguinis.  Die  Blut- 
körperchen werden  unpassend  Globuli  s.  Spharrulae  sanguinis  genannt, 
indem  sie  keine  Kugeln,  sondern  runde  Scheiben  darstcllen,  deren  Flächen 
in  der  Kegel  nicht  plan,  sondern  der  Art  gehöhlt  sind,  dass  die  Scheibe 
als  eine  biconcave  erscheint.  Der  Durchmesser  derselben  beträgt  im 
Mittel  0,0028'".  Der  von  Einigen  in  den  Blutkörperchen  gesehene  Kern 
(Nasse)  existirt  in  dcrThat  an  ganz  frischen  Blutkörperchen  der  Säuge- 
thiere  und  des  Menschen  nicht.  Bei  den  Amphibien  ist  er  sehr  deut- 
lich zu  sehen.  — Die  Hülle  der  Blutkörperchen  ist  ein  structurloses 
Häutchen,  dessen  chemische  Eigenschaften  jenen  des  Fibrins  nahe  kom- 
men. Die  Hülle  umschliesst  eine  Höhle,  in  welcher  das  Blutroth, 
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welches  aus  Globulin  und  Hämatin  besteht,  enthalten  ist.  Das  Blutroth 
ist  in  Wasser  löslich,  und  da  die  Hülle  der  Blutkörperchen  für  Wasser 
permeabel  ist,  so  kann  der  Färbestoff  durch  Wasser  ausgezogen  werden. 
Im  vorgerückten  Alter,  so  wie  in  der  Bleichsucht,  und  nach  wieder- 
holten Aderlässen  nimmt  die  Menge  der  Blutkörperchen  ab. 

Nebst  den  gefärbten  Blutkörperchen  findet  sich  noch  eine  geringe 
Menge  grösserer,  farbloser  und  granulirter  Kügelchen,  von  0,005"' 
Durchmesser  im  Blute  vor.  Ihr  quantitatives  Verhältnis  zu  den  rothen 
Blutkörperchen  scheint  ein  sehr  variables  zu  sein.  Die  Angaben  der 
Autoren  stimmen  deshalb  nicht  blos  nicht  Uberein,  sondern  differiren  in 
wahrhaft  ausserordentlicher  Weise.  So  ist  das  Verhältnis  nach  Shar- 
pey  1 : 50,  nach  Henle  I : 80,  nach  Donders  1 : 375.  Ein  Kern, 
und  zwei  bis  drei  Kernkörperchen  sind  entweder  gleich  anfangs,  oder 
bei  beginnender  Gerinnung,  «1er  durch  Behandlung  mit  verdünnter  Essig- 
säure erkennbar.  Sie  zeigen  die  grösste  Uebereinstimmung  mit  den 
Lympli-  und  Chyluskörperchen,  und  mit  den  im  frischen  Eiter  vorkom- 
menden granulirten  Körnern  (Eiterkörperchen).  In  letzterer  Beziehung 
scheint  mir  deshalb  auf  den  mikroskopischen  Nachweis  von  Eiter  im 
Blute  nicht  viel  Werth  zu  legen  zu  sein.  Die  farblosen  Blutkörperchen 
wandeln  sich  allmälig  in  gefärbte  Blutkörperchen  um. 

b)  Flüssiger  Blulbestani/theil. 

Der  flüssige  Bestandteil  des  Blutes  ist  eine  Lösung  von  Fibrin 
und  Albumin  in  Wasser,  welche  Lösung  nebstdem  geringe  Quanti- 
täten von  Casein  (vorzüglich  im  Blute  Schwangerer  und  Säugender), 
Fett,  verschiedene  Extractivstoffe  (sit  renia  rerbo),  deren  wichtigste 
das  Kreatin  und  Kreatinin  sind,  ferner  Harnstoff,  Harnsäure  und 
Salze  enthält,  unter  welchen  die  chlorsauren  prävaliren.  Spuren  von 
Gallenpigment  sind  ebenfalls  im  Blute  nachgewiesen.  Ein  flüchtiger  Be- 
standteil, der  aus  dem  eben  gelassenen  Blute  mit  Wasser  in  Dampf- 
forrn  davongeht,  bestimmt  den  eigentümlichen  animalischen  Geruch  des 
Blutdunstes,  Vnpor  s.  Jlalitus  sanguinis.  Dass  das  Blutplasma  auch 
Träger  für  die  fremdartigen  Stoffe  wird,  welche  mit  den  Nahrungs- 
mitteln oder  durch  Medieamente  in  den  Körper  gelangen,  und  durch 
die  verschiedenen  Absonderungsorgane  wieder  aus  dem  Körper  aus- 
geschieden werden  müssen,  ist  aus  den  Beziehungen  des  Blutes  zur 
Verdauung  und  zu  den  Absonderungen  leicht  begreiflich.  Auch  Luft- 
arten sind  im  gebundenen  Zustande  im  Blute  (ungefähr  wie  die  Gase 
in  den  Mineralwässern)  vorhanden,  und  entwickeln  sich  grossentheils 
schon  unter  der  Luftpumpe.  Kohlensäure,  Sauerstoff  und  Azot  sind  be- 
reits definitiv  nachgewiesen. 
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§.  53.  Gerinnung  des  Blutes. 

Wird  das  Blut  aus  der  Ader  gelassen , so  gerinnt  es  ( Coagulatio 
j sanguinis).  Das  Wesentliche  dieses  Vorganges,  welcher  auch  im  Leben- 
den hei  gewissen  pathologischen  Umständen,  z.  B.  bei  Entzündung, 
innerhalb  oder,  wie  bei  Blutextravasaten,  ausserhalb  der  Gcfässe 
stattfinden  kann,  ist  Folgendes: 

Die  Gerinnung  des  Blutes  ist  eigentlich  nur  eine  Gerinnung  des 
im  Blutliquor  enthaltenen  Faserstoffes.  Der  Faserstoff  gerinnt  jedesmal 
von  selbst,  wenn  das  Blut  aus  seinen  Getiissen  tritt,  nmg  dieses  inner- 
halb des  Organismus  durch  Berstung  der  Gcfässe,  oder  nach  aussen, 
durch  Verwundung  der  Gcfässe , statttinden.  Die  übrigen  gerinnbaren 
Bestandteile  des  Blutes  (Albumin,  Globulin)  können  nur  durch  be- 
sondere Mittel,  z.  B.  durch  Erwärmung  oder  chemische  Bcagentien,  zum 
Gerinnen  gebracht  werden. 

Frisch  gelassenes  Blut  fängt  binnen  2 — 5 Minuten  an  zu  stocken, 
bildet  anfangs  eine  weiche,  gallertige,  leicht  zitternde  Masse,  die  sich 
immer  mehr  und  mehr  zusammcnzicht,  und  eine  trüb-gelbliche  Flüssig- 
keit aus  sich  auspresst,  in  welcher  der  fest  gewordene  Blutklumpen 
schwimmt.  Dieser  Klumpen  wird  ßlutk uchen,  Placenta  s.  Hepar  s. 
Crassamentum  sanguinis,  genannt;  das  gelbliche  Fluidum,  in  welchem  er 
schwimmt,  ist  das  Serum  sanguinis. 

Woraus  besteht  der  Blutkuchen?  — Der  im  Blutliquor  (Plasma) 
aufgelöst  gewesene  Faserstoff  scheidet  sich  durch  das  Gerinnen  in  Form 
eines  immer  dichter  und  dichter  werdenden  Faserfilzes  aus,  und  schliesst 
die  rothen  Blutkörperchen  in  seinen  Maschen  ein.  Blutplasma  minus 
Faserstoff  ist  somit  Serum  sanguinis,  Faserstoff  plus  Blutkörperchen  ist 
Plarenta  sanguinis.  Gerinnt  der  Faserstoff  langsam,  so  haben  die  Blut- 
körperchen Zeit  genug,  sieh  durch  ihre  Schwere  einige  Linien  tief  zu 
senken,  bevor  der  Faserstoff  sich  zu  einem  festeren  Coagulum  formte. 
Die  oberen  Schichten  des  Blutkuchens  werden  sodann  gar  keine  Blut- 
körperchen enthalten,  also  weiss  erscheinen,  und  eine  mehr  weniger 
dichte  und  zähe  Lage  bilden,  welche  Speck  haut,  Crusta  placentae, 
genannt  wird.  Je  langsamer  das  Blut  gerann,  desto  dicker,  und  je 
reicher  an  Faserstoff  es  war,  desto  dichter  wird  die  Speckhaut  sein. 
Da  bei  Entzündungskrankheiten,  und  vorzugsweise  beim  hitzigen  Rheu- 
matismus, diese  Bedingungen  vorherrschen,  so  wird  die  Speckhaut  auch 
Crusta  inßammaturia  s.  pleuritira,  und  ihrer  Zähigkeit  wegen  auch  Crusta 
lardacea  genannt.  Dns  Blut  von  Schwangeren  und  Wöchnerinnen  zeigt 
ebenfalls  eine  starke  Speckhaut.  Setzt  man  dem  Blute  solche  Stoffe  zu, 
welche  sein  Gerinnen  verlangsamen,  so  wird  die  Speckhaut  natürlich 
dicker  ausfallen,  als  bei  schnell  gerinnendem  Blute.  Benimmt  man  dem 
Blute  seinen  Faserstoff  durch  Peitschen  desselben  mit  Ruthen,  so  coagu- 
lirt  es  gar  nicht.  — 
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Da  manche  Aerzte  noch  immer  viel  auf  die  Dicke  der  Speckhaut 
halten,  und  sie  filr  ein  Zeichen  entzündlicher  Blutmischung  neh- 
men, so  mögen  sie  bedenken,  welchen  Einfluss  die  dem  Kranken  ver- 
abreichten Arzneien  (besonders  die  Mittclsalze,  welche  man  so  häutig 
den  an  Entzündung  Leidenden  verordnet)  auf  die  Verlangsamung  der 
Gerinnung,  und  somit  auf  die  Dicke  der  Speckhaut  ausühen. 

Die  Gerinnung  des  Blutes  ist  der  Ausdruck  seines  erlöschenden 
Lebens,  und  die  Veränderungen,  die  es  von  nun  an  erleidet,  sind  durch 
chemische  Zersetzungsprocesse  bedingt  — Fäulniss. 

§.  54.  Weitere  Angaben  Aber  chemisches  und  mikroskopisches  Ver- 
halten des  Blutes. 

Die  chemische  Analyse  hat  es  sichergestellt,  dass  Blut  und  Fleisch 
eine  fast  gleiche  elementare  Zusammensetzung  zeigen.  Plavfair  und 
Bo  eck  mann  fanden,  dass  getrocknetes  Blut  und  Fleisch  des  Kindes 
folgende  letzte  Bcstandtheile  enthalten: 


Fleisch 

Blut 

Kohlenstoff: 

31,86, 

51,96, 

Wasserstoff: 

7,58, 

7,25, 

Stickstoff : 

15,03, 

15,07, 

Sauerstoff : 

21,30, 

21,30, 

Asche : 

4,23, 

4,42. 

Das  Serum  sanguinis  ist  sehr  reich  an  Eiweiss,  welches  nicht  von 
selbst,  sondern  durch  Erhitzen  gerinnt,  und  das  Blutwasser  mit  seinen 
aufgelösten  Salzen  und  Extractivstoffen  zurücklässt.  — Der  Blutkuchen 
kann  durch  Auswaschen  von  dem  Färbestoffe  der  in  ihm  eingeschlossenen 
Blutkörperchen  befreit,  und  als  feste,  zähe,  weisse,  aus  den  fadenför- 
migen Elementen  des  geronnenen  Faserstoffes  zusammengesetzte  Masse 
dargestellt  werden.  Diese  Masse  ist  jedoch  nicht  reiner  Faserstoff,  da 
sie  noch  die  Beste  der  durch  das  Auswaschen  und  Kneten  unter  Wasser 
zerstörten  Hüllen  der  Blutkörperchen  in  sich  enthält. 

Wird  Blut  mit  Ruthen  gepeitscht,  so  hängt  sich  der  Faserstoff  in 
Streifen  und  Fetzen  an  die  Kutlie  an,  und  was  zurückbleibt,  ist  Serum 
mit  Blutkörperchen,  welche  ihre  Form  und  Grösse  mehrere  Stunden 
unverändert  beibchalten. 

Wenn  in  den  letzten  Lebensmomenten  die  Blutmasse  sich  zur  Entmischung 
ansebickt,  werden  die  inneren  Mnskelbtlndel  des  Herzens,  und  die  sehnigen 
Befestigungsfitden  der  klappen,  deren  mechanische  Einwirkung  auf  das  Blut 
wahrend  der  Zusammenziehung  des  Herzens  dem  Schlagen  mit  Ruthen  ver- 
gleichbar ist,  eine  ähnliche  Trennung  des  Eascrslnfles  und  Anhängen  desselben 
an  die  losen  Fleischhlindel  mul  Sehnennidcn  der  inneren  Herzoberfläche  be- 
dingen, wodurch  die  sogenannten  fibrösen  Herzpolypen  (nach  älterem 
Ausdruck)  entstehen,  welche  man  in  grösserer  oder  geringerer  Menge  in  jeder 
Leiche,  deren  Blut  gerann,  findet , und  welche  ihre  Entstehung  rein  mechani- 
schen Verhältnissen  in  den  letzten  Lebensacten  verdanken. 
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Im  Serum  des  Blutes  hebalten  die  Blutkörperchen  ihre  Eigenschaften 
lungere  Zeit  unversehrt  hei.  Durch  Wasscrzusatz  schwellen  aber  die 
platten  Gestalten  derselben  zu  Kugeln  auf,  und  erleiden  eine  Keihe  von 
Veränderungen,  die  mit  ihrem  liuine  endigt  Man  darf"  deshalb  Blut- 
körperchen nur  im  Serum,  oder  im  frischen  Eiweiss,  oder  iu  Zucker- 
wasser  tler  mikroskopischen  Beobachtung  unterziehen. 

Zur  mikroskopischen  Untersuchung  des  Blutes  eignet  sich  vorzugsweise 
das  Illut  der  nackten  Amphibien,  deren  Blutkörperchen  bedeutend  grösser  als  die 
der  Slugelhiere  sind.  Die  malen  und  platten  Blutkörperchen  des  gemeinen  Frosches 
Indien  0,010'"  im  längsten,  0.000  " im  kleinsten  Durchmesser,  die  des  Pro- 
teus sind  absolut  die  grössten,  und  schon  mit  treiem  Auge  zu  sehen.  Da  das 
aus  einer  Wunde  des  Thieres  erhaltene  Blut  bald  gerinnt,  wodurch  die  mikro- 
skopische Untersuchung  vereitelt  wird,  so  muss  die  Coagulaiioiistendeuz  des 
Blutes  durch  llrimisehimg  einer  sehr  geringen  thmitität  von  aufgelöstem  kohlen- 
sauren Kali  limiangehaltrn , oder  das  von  einem  grösseren  Tliiere  gesammelte 
frische  Blut  durch  Schlagen  mit  lluthen  seines  Faserstoffes  (dieser  ist  ja  die 
Ursache  der  Gerinnung)  Befreit  werden. 

Im  Froschldule  zeigt  jedes  Blutkörperchen  einen  Kern,  welcher  jedoch, 
so  lange  das  Blut  in  den  Adern  kreist,  nur  ausnahmsweise  zu  »eben  ist.  Dieser 
Kern  sitzt  an  der  inneren  Oberfläche  der  Hülle  des  Blutkörperchens,  nicht  in  der 
Mitte  der  ll"h|e  desselben.  Mau  sieht  deshalb,  wenn  sieh  ein  Blutkörperchen 
wähl,  den  Kern  nicht  nn  Ceutrum  der  Bewegung. 

Durch  vorsichtige  Behandlung  lässl  -ich  das  Serum  von  den  Blutkörper- 
chen mittelst  nullt  zu  (einen  Fillrirpapiers  abseihen.  Die  Ivorpercheu  bleiben 
auf  dem  Killrum  zurück,  und  sammrll  man  -m  tn  einem  Ulirgdase,  welches 
Wasser  enthält,  so  zieht  dieses  anfangs  den  Für hcshdl  derselben  aus,  wodurch 
sie  so  durchsichtig  werden,  das,  der  Kern  derselben  nur  von  einem  feinen, 
blassen  Hole  umgeben  erscheint,  welcher  die  farblose  Iltille  des  Blutkörperchens 
ist.  Zusatz  von  Jodtinelur  macht  die  Begrenzung  dieses  Hofes  wieder  deut- 
lich. Da  sich  das  Blutkörperchen  durch  Kndosinuse  mit  Wasser  vnllsaugl,  so 
wird  es  endlich  zum  Platzen  desselben  kommen.  Es  lallt  nach  dein  Bisse  zu- 
sammen, und  sein  Kern  tritt  durch  den  liiss  hervor.  Der  Kern  wird  vom 
Wasser  nicht  verändert. 


Die  chemische  Zusammensetzung  des  Die  Zusammensetzung  des  ganzen  Blute* 

Blritser ul  nach  Denis  folgende.  nach  l,e  Bann  ist  folgende.  In 

Es  linden  sieh  m 1000  Thedeu  Serum  1 loOO  fhedeu  linden  sich 


Wasser 

. . . 900,0 

Wasser 

7S0.I5— 

7 S f>.  59 

Eiweiss 

. . . 80,0 

Ka.erslofl 

2.10— 

3.50 

Clmlestearin  

. . . 5,0 

Eiweiss 

65,09— 

69,42 

Chlornatriwn 

. . . 4,0 

Blutkörperchen  . . 

133,00— 

I 19,63 

Flüchtige  Fettsäure  . . . 

. . . ;<.o 

kristallinisches  Fett 

2,43— 

4,30 

Gallenpigmcnt  

. . . 3.0 

| Flüssiges  Fett  . . , 

1,31  — 

2,27 

Serolin 

. . . 1,0  j 

Alkoholextracl  . . . 

1.79  — 

1,92 

Scltvvefelsaill  es  Kall  . . . 

. . . O.S 

Wasserevtrael  . . . 

1,20  — 

2,01 

Schwefelsäure*  Natron  . 

. . . 0,5 

Salze  mit  alkalischer 

Natron 

. . . o,r, 

Basis 

8,37  — 

7,30 

Phosphorsaures  Natron  . 

. . . 0.1 

Erdsalze  u.  Eisenoxvd 

2.10  — 

1.11 

Phosph»rsaiiier  Kalk  . . 

o,3 

Verlust 

2,40  — 

2,59 

Kalk 

0,2 

1000 

1000 

1000 
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Itic  Asche  der  Blutkörperchen  besieht  nach  Berzelius  aus  Eisenoxyd, 
Knlkerde,  |ihns|diorsaurem  und  kohlrnsanrcm  Nation,  phosphorsaurem  Eisen- 
oxyd, wobei  der  Eisengehalt  allein  auf  Rechnung  des  lltliiialins  kommt. 

Venöses  und  arterielles  lllut  unterscheiden  sich  nicht  durch  messbare  Ver- 
schiedenheiten der  tieslall  und  Grösse  der  Blutkörperchen,  sondern  durch  ihren 
Gasgehalt.  Nach  Magnus  soll  im  arteriellen  Blute  mehr  SauerstofT  iin  Ver- 
hältnis* zur  Kohlensäure  Vorkommen,  und  nach  den  Angaben  Anderer  die  Menge 
des  Faserstoffes  grösser,  jene  des  Eiweisses  aber  geringer  sein,  als  im  Venen- 
blule.  — Die  farblosen  Kögelchen  linden  sich  im  Vencnblutc  (läufiger  als  im 
Arlerienblule. 


§.  55.  Physiologische  Bemerkungen  Alter  das  Blut. 

Das  Blut  bedingt  durch  seine  lebendige  Beziehung  zu  den  Organen 
die  lebendige  Thiltigkeit  derselben,  indem  es  die  ftir  ihre  Ernährung 
und  somit  fllr  ihre  Existenz  nothwendigen  Materialien  liefert.  Die  Blut- 
körperchen sind  beim  Ernährungsgesehäfte  nicht  zunächst  interessirt, 
d.  h.  man  sieht  l»ei  mikroskopischer  Beobachtung  lebendiger  und  durch- 
sichtiger Tlieile  keine  Blutkörperchen  aus  den  Gelassen  in  die  Gewebe 
eingelien,  um  sich  in  sie  zu  verwandeln.  Nur  das  Plasma  tritt  aus,  und 
verbreitet  sich  durch  Tränkung  ( Imbihitio ) zwischen  den  kleinsten  Masseu- 
theilehen.  Organe,  welche  intensive  Emährungs-  oder  Absonderungs- 
thätigkeiten  Bussern,  bedürfen  eines  reichlicheren  Zuflusses  von  Plasma, 
und  tla  mit  der  Zahl  und  Feinheit  der  Capillargefässc,  die  das  Plasma 
aussickemde  Fläche  wächst,  so  wird  der  Bcichthum  oder  die  Armutli 
an  Capillargefässcn  ein  anatomischer  Ausdruck  fllr  die  Energie  der  phy- 
siologischen Thätigkeit  eines  Organs  sein. 

Es  kann  jedoch  auch  in  Organen  mit  sehr  wenig  energischem  Stoff- 
wechsel eine  reiche  Capillargefässbildung  eine  abundante  Blutzufuhr  noth- 
wendig  machen,  wenn  nämlich  der  Stoff,  aus  welchem  das  Organ  be- 
steht, und  welchen  es  vom  Blute  erhalten  soll,  im  Blute  nur  in  sehr 
geringer  Menge  vorhanden  ist.  Um  das  ilöthigc  Quantum  davon  zu 
liefern,  muss  viel  Blut  dem  Organe  zugeftihrt  werden.  .So  erklärt  z.  B. 
der  geringe  Gehalt  des  Blutes  an  Kalksalzen  den  GcfUssreiehthum  der 
Knochensubstanz. 

Die  Beobachtung  des  Kreislaufes  in  den  lebenden  Capillargefässen 
lehrt  Folgendes: 

a.  Die  Blutkörperchen  berühren  die  Innenwand  derselben  nicht,  son- 
dern werden  in  der  Axe  des  Gefässes  im  schnellen  Strome  dahingefllhrt. 
Nur  in  den  Lungen  (wie  beim  Wassermolch  besonders  gut  zu  sehen) 
berühren  die  Blutsphären  die  innere  Gefiissobcrfläehe. 

ß.  Es  findet  keine  stossweise,  sondern  eine  gleichförmige  Blut-  • 
bewegung  im  Capillarsystemc  statt. 

■/.  Aendern  die  Capillargefässc  ohne  Einwirkung  von  Reizmitteln 
ihren  Durchmesser  nicht,  wohl  aber  die  Blutkörperchen,  welche,  um 
durch  engere  Gefässe  zu  passiren,  sich  in  die  Länge  dehnen,  und,  wenn 
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der  enge  Paw  durchlaufen,  wieder  ihr  früheres  Volumen  annehmen, 
also  elastisch  sind. 

<5.  An  den  Thciliuigswiukeln  der  Capillargefilsse,  welche  einem 
gegen  den  Strom  vorspringenden  Sporn  zu  vergleichen  sind,  bleibt  häufig 
eine  Blutsphäre  querüber  hängen,  hiegt  sich  gegen  beide  Aeste  zu, 
und  scheint  zu  zaudern,  welchen  sie  wählen  soll,  bis  sie  zuletzt  in  jenen 
hineingerissen  wird,  in  welchen  sie  mehr  hineinragte. 

t.  Die  farblosen  Blutkörperchen  rollen  in  unmittelbarem  Contact 
mit  der  Gefässwand  dahin,  und  bewegen  sich  mit  merkbar  geringerer 
Geschwindigkeit,  als  die  Blutkörperchen.  Dieses  hat  seinen  Grund  in 
dem  allgemein  bekannten  Factum,  dass  in  einem  Strome  die  Bewegung 
an  den  Ufern  langsamer,  als  in  der  Mitte  ist. 

f.  Das  Austreten  des  Plasma  durch  die  Capillargefässwand  ist 
kein  Object  mikroskopischer  Anschauung. 

rr  Ist  das  Thier  seinem  Ende  nahe,  so  geräth  der  Capillarkreislauf 
in  Unordnung,  die  Blutsäule  schwankt  stossweise  hin  und  zurück,  bevor 
sie  in  Buhe  kommt,  das  Gefasslumeu  erweitert  sich,  die  Blutkür- 
ehen drängen  sich  auf  Haufen  zusammen,  und  verschmelzen  zu  einer 
formlosen  Masse,  welche  ihren  Färbestoff  nach  und  nach  sich  im 
Serum  auflösen  lässt. 

Das  Heraustreten  des  Plasma  durch  die  Gefässwand,  und  das  Ein- 
dringen desselben  in  die  Gewebe,  wird  mit  dem  von  Dut  roch  et  zuerst 
eingetührten  Namen  der  Exosmose  und  Endosmose  bezeichnet  (i§- 
und  t'viuOun,  hinaus-  und  hineintreiben). 

Das  Plasma  ist  wasserhell,  kann  aber  unter  krankhaften  Ilcilingungen 
gefärbt  erscheinen.  Wenn  nämlich  der  Wassergehalt  des  Blutes  hei  hydro- 
pischem  Zustande  desselben  zunimmt,  oder  sein  Salzgehalt  bei  Srorhut  und 
FaulGehern  abninnnt,  wird  der  Cruor  sich  im  Plasma  aufltisen,  und  eine  rölh- 
liehgeftirblc  Tränkung  der  Gewebe  bedingen.  Die  blutrothen  Petechien,  die 
falschen  Blutunterlaufungen , die  scorbutischen  Striemen  ( VibicetJ , die  fleisrh- 
wasscrähnlicheu  hydropischen  Ergtlsse  in  die  Kiirperhiihlen,  entstehen  auf  diese 
Weise.  — Abundirt  der  gelbe  FärhcslofT  im  Blute  durch  Stürung  oder  Unter- 
drückung der  Gallenabsonderung,  so  wird  die  Tränkung  der  Gewebe  mit  gel- 
bem Plasma  als  Gelbsucht  eine  allgemeine  werden  können,  und  gcfässlose  oder 
gefässarme  Gebilde  werden  so  gut,  wie  gefifssrciche,  ihr  unterliegen.  — Wird 
das  Blut  faserslolTreicher,  wie  bei  Entzöndungskraiikheilen,  so  kann  das  Plasma, 
wenn  es  einmal  die  Gcfasse  tiberschrillen  hat,  in  den  Geweben  gerinnen,  und 
wird  dadurch  jene  Härle  bedingen,  welche  Enlzilndungsgesrhwfllslen  eigen  ist 
— Da  das  Blutplasma,  an  der  äusscreu  Oberfläche  der  Blutgefässe  zum  Vor- 
scheine gekommen . reicher  an  Nahruugsstofl'en  ist , als  jenes , welches  sich 
schon  eine  Strecke  weit  durch  die  Gewebe  fortsaugle,  und  bereits  viel  von 
seinen  plastischen  Bcslamltlicilen  verlor,  so  ist  begreiflich,  warum  gerade  in 
der  Sähe  der  Blutgefässe  die  Ernährung  lebhafter  als  an  davon  entfernteren 
Punkten  sein  wird.  Die  Fetlahlagerung  folgt  deshalb  ausschliesslich  den  Blut— 
gefässramilieationen,  und  wo  diese  weite  Netze  bilden,  werden  auch  die  Fctt- 
deposita  diese  Form  darhieten.  Man  hat  auch  nur  aus  diesem  Grunde  jene 
Bauehfetlsfallen,  welche  sich  gern  mit  Fett  beladen,  Netze  genannt. 
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Die  Vermehrung  der  Blutkörperchen  im  Embryo  geht,  ausser  der 
Bildung  neuer  Blutkörperchen  aus  Zellen,  durch  Theilung  der  gclion 
vorhandenen  vor  sieh.  Dass  auch  die  Leber  des  Embryo  neue  Blut- 
körperchen bilde,  wie  Weber,  Reichert,  Kölliker,  Gerlaeh  und 
Fahr  ne  r annehmen,  ist  eben  nur  eine  Annahme.  Im  Erwachsenen 
sind  es  die  farblosen  Blutkörperchen,  welche  sich  durch  Schwinden  des 
Kerns,  Verkleinerung,  und  Füllung  mit  Blutroth,  in  Blutkörperchen  um- 
wandeln. Da  also  die  farblosen  Blutkörperchen  junge  Blutkörperchen 
sind,  welche  dem  Blute  fortwährend  durch  den  Uauptstauim  des  lym- 
phatischen Gefässsystems  (Ductus  thoracicus)  zugeftthrt  werden,  so 
müsste  sich  die  Zahl  der  Blutkörperchen  fortwährend  vermehren.  Dieses 
kann  jedoch  nur  zu  einem  gewissen  Maximum  steigen,  und  wir  sind 
deshalb  nothgezwungen , eine  Rückbildung  oder  Verflüssigung  der  alten 
Blutkörperchen  anzunchmen.  Dass  die  Ausscheidung  derselben  durch 
die  Leber  geschehe,  wo  sie  zur  Gallenbereitung  verwendet  werden  sollen 
(Schultz),  ist  nicht  mit  Bestimmtheit  nachgewiesen.  Henle’s  sehr 
zurückhaltend  geäusserte  Meinung,  dass  die  Blutkörperchen  schwimmende 
DrUsenclementc  siud,  die  aus  dem  Plasma  des  Blutes  Stoffe  anziehen, 
sie  umwandeln  und  veredeln,  und  durch  ihre  Beratung  und  Auflösung 
dem  Blute  wiedergehen,  dass  sie  somit  der  belebende  Bestandtheil  dea 
Blutes  sind,  von  dessen  Thätigkeit  die  Mischung  des  Plasma  abhängt, 
ist  so  einnehmend,  dass  man  ihre  factischc  Nachweisung  nur  ungern 
vermisst.  Die  neuere  Zeit  will  in  der  Milz  das  Organ  gefunden  haben, 
in  welchem  die  alten  und  unbrauchbaren  Blutkörperchen  ihre  Rückbil- 
dung und  Auflösung  erfahren.  Man  hat  in  microscopicis  schon  viel 
gefunden,  was  nicht  existirt,  und  mancherlei  Wege  eingeschlagen,  die 
sich  schon  nach  den  ersten  Schritten  als  ungangbar  zeigten. 

Literatur.  Die  von  Malpighi  entdeckten  BlnlkOrperrhen  wurden  von 
llewson  zuerst  einer  genauen  Untersuchung  gewürdigt.  Experimental  inqui- 
ries.  London,  1774 — 1777.  Seine  richtigen  und  naturgetreuen  Schilderungen 
wurden  durch  Home,  Rauer,  Prüvost  und  Dumas  thcilweise  entstellt, 
und  die  Lehre  vom  Rlute  durch  die  ahenlrncrlirhcn  Auslegungen,  welche  un- 
geübte Beobachter  früherer  Zeit  ihren  Anschauungsweisen  gaben,  in  eine  wahre 
Polemik  der  Meinungen  umgcstaltet.  Das  Geschichtliche  hierüber  enthalten  die 
betreffenden  Kapitel  von  E.  11.  Weber  und  llenle.  — Die  zu  einem  enor- 
men Umfang  gediehene  Literatur  Uber  das  Blut  suche  man  in  physiologischen 
lind  chemischen  Handbüchern.  Ausgezeichnet  sind  die  Artikel  „Blut“  von 
Masse  in  Wagner  s llandwürterbuehc  der  Phvsiol.,  von  M.  Eduards  in  Tadd's 
Cyclopaedia  of  Anal,  and  Physiology,  und  die  kurze,  treffliche  Abhandlung 
„Blut"  iu  (ierlach’s  Gewebelehre,  2.  Aull.  pag.  34  seqq.  — Ueher  Blutgerin- 
nung handelt  Urdrke’s,  hei  der  Bewerbung  um  den  Coo  p er  sehen  Preis  in 
Ouys  Hospital  leider  durchgcfallene  Abhandlung,  im  Archiv  für  pathol.  Anat.  • 
1857.  — E.  Hoppe,  zur  Blulanalyse,  ebendaselbst,  pag.  483. 
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§.  56.  Lymphe  und  Chylus. 

A.  L y m p h e. 

Reine  Lymphe,  wie  sie  aus  den  .Saugadern  frisch  gctüdteter  Thiere 
zu  erhalten  ist,  stellt  eine  wässerige,  alkalisch  reagirende,  zuweilen  gelb- 
lich oder  (in  der  Nähe  des  Milehbrustganges)  rüthlieh  gefärbte  Flüssig- 
keit dar,  welche,  wie  das  Blut,  feste  Körperchen  enthält,  aber  in  viel  gerin- 
gerer Menge.  Diese  Lymphkiirperchen  sind  grösser  als  Blutkörperchen 
(0,002'" — 0,005'"),  rund,  glatt  oder  granulirt,  und  sehlicssen  einen  durch 
Essigsäure,  selbst  durch  Wasser  deutlich  zu  machenden  Kern  mit  1—3 
Kernkörperchen  ein.  Die  Lymphkürperchen  sind  es,  welche  nach  ihrem 
Ucbertritte  in  das  Blut  die  farblosen  Blutkör) >erchen  bilden.  Nebst 
diesen  Lymphkörpercheu  enthält  die  Lymphe  noch  kleinere  Körnchen 
(Elementarkömchen),  welche  sieh  hin  und  wieder  zu  KlUmpchen  ver- 
einigen , und  sich  ohne  Zweifel  durch  die  Bildung  einer  Hülle  in  die 
grösseren  Lymphkörpercheu , und  diese  in  Blutkörperchen  umwandeln. 

Die  Lymphe  gerinnt  wie  das  Blut,  und  enthält  also  Faserstoff.  Nur 
ist  der  Kuchen  der  Lymphe  bei  weitem  nicht  so  consistent,  und  erscheint 
zuerst  tds  wolkige  Trübung,  welche  sich  nach  und  nach  zu  einem  wei- 
chen, fadigen  Knollen  enntrahirt.  Das  Serum  der  Lymphe  ist  eiweiss- 
reich, und  führt  dieselben  Stoffe,  die  im  Blutserum  suspeudirt  oder  auf- 
gelöst gefunden  wurden,  uebst  Eisenoxyd,  von  welchem  es  jedoch  noch 
nicht  entschieden  ist,  ob  es  nicht  auch  an  die  Lymphkürperchen  ge- 
bunden vorkommt,  wie  das  Eisen  des  Blutes  an  die  Blutkörperchen. 

B.  C h y I ii  s. 

Der  Milchsaft,  Chylus,  ist  wie  das  Blut  eine  Mischung  flüssiger 
und  fester  Bestandteile  (Plasma  und  Kügelchen).  — Er  gerinnt  aber, 
wenn  er  rein  ist,  nicht.  Um  ihn  rein  zur  mikroskopischen  Untersuchung 
zu  erhalten,  muss  man  eiu  strotzendes  Chylusgefäss  (im  Mesenterium 
eines  eben  geschlachteten,  gefutterten  Thieresi,  bevor  es  noch  durch 
eine  Drüse  ging,  anstechen,  und  das  hcrvor(|uellende  Tröpfchen  auf 
einer  Glasplatte  aulfangen.  Um  ihn  in  grösserer  Menge  zur  chemischen 
Prüfung  zu  sammeln,  handelt  es  sich  darum,  den  Ductus  thoracicus 
eines  grossen  Thieres  nach  reichlicher  Fütterung  zu  offnen.  Man  erhält 
jedoch  nie  dadurch  reinen  Chylus,  da  der  Milchbrustgang  zugleich 
llauptstamm  für  das  Lymphsystem  ist. 

Frischer  und  möglichst  reiner  Chylus  hat  eine  milchweisse  Farbe, 
welche  von  der  reichlichen  Gegenwart  ausserordentlich  kleiner  Fett- 
kügelchen (Fetttröpfchen)  abhängt.  Das  Wort  Fetttröpfchen  ist  hier 
nicht  so  zu  nehmen,  dass  das  Fett  in  kleinen  Theilcn  in  dem  flüssigen 
Vehikel  des  Chylus  schwimme;  es  muss  vielmehr  jedes  Fetttrüpfehen 
mit  einem  Häutchen  umgeben  sein,  dessen  Existenz  freilich  nicht  durch 
Beobachtung  dargethan  ist,  aber  welches  angenommen  werden  muss, 
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weil  sonst  nicht  zu  begreifen  wäre,  warum  die  einzelnen  Fetttröpfehen 
nicht  zu  grösseren  Tropfen  zusanunenfliessen.  Die  Farbe  des  Chylus 
ist  um  so  weisser,  und  der  Gehalt  an  Fetttröpfchen  um  so  bedeutender, 
je  reicher  an  Fett  das  genossene  Futter  der  Thicrc  war  (Milch,  Hutter, 
fettes  Fleisch,  Knochenmark).  Ist  der  Chylus  bereits  durch  mehrere 
Drüsen  passirt,  so  nimmt  die  Menge  obiger  Fettkügelchen  bedeutend 
ab,  dagegen  zeigen  sich  andere  kleine  Körnchen  in  grosser  Menge, 
welche  mehr  weniger  unregelmässig,  höckerig,  und  nicht  so  dunkel  ge- 
rundet sind,  wie  die  Fettkügelchen.  Ihr  Durchmesser  schwankt  im 
Kaninehcucbylus  zwischen  0,0005"' — 0,0008"'.  Sie  äussem  ein  grosses 
Bestreben,  sich  in  Häufchen,  zu  3 oder  4,  zu  gruppiren,  und  so  mit 
einander  zu  Klümpchen  zu  verschmelzen,  dass  sie  durch  Essigsäure 
nicht  mehr  trennbar  sind.  Diese  Klümpchen  sind  die  sogenannten 
Chy luskörperehen,  deren  Durchmesser  beim  Menschen  0,00264'" 
beträgt.  Durch  Zusatz  von  Wasser  wird  eine  Hülle  am  Chy  luskörperehen 
sichtbar,  welche  sich  durch  Einsaugen  von  Wasser  immer  mehr  und 
mehr  von  dem  Kerne  des  Körperchens  entfernt. 

Verhältnis!  <1  c s Chylus  zur  Lymphe,  und  dieser  zum  Blute. 
(>a  die  Chylusgcfässe  im  Darinkanale  nicht  mit  offenen  Mündungen  anrangen, 
so  kann  das  nahrhafte  Extract  der  Speisen  nur  durch  Endosmose,  also  als 
Fluidum,  in  die  Höhle  der  Chylitsgclässe  gelangen.  Finden  sich  Körperchen 
im  Chylus,  so  müssen  sie  sich  erst  in  den  ChylusgeOlssen  gebildet  haben.  — 
Im  Haupt  stamme  lies  lymphatischen  Systems  ( Ductus  thoracicus)  zeichnet  sich 
der  Inhalt  durch  prompte  Coagulalton  und  deutliche  Riithe  aus.  Die  Coagu- 
lalionsßthigkeil  rührt  vom  Faserstoffe,  die  Küthe  vom  Hämatin  her.  FascrstolT 
und  Hämatin  linden  sich  im  Chylus  in  um  so  grösserer  Menge  vor,  durch  je 
mehr  GekrüsdrUscn  er  bereits  wmderle.  Da  auch  die  Venen  des  Darmkanals 
ahsorbiren,  so  trifft  man  auch  deutliche  Chylusstreifen  im  Blute  der  Pfortader 
hei  Thieren,  welche  nach  reichlicher  Fütterung  getödlet  wurden.  — Das  Plasma 
des  Chylus  und  der  Lymphe  ist  der  Stolf,  in  welchem  die  Chylus-  und  Lympli- 
kürpcrchcn  entstehen.  Die  Chylus-  und  Lymphkörperrhen  verhalten  sich  zum 
Plasma  wie  Zelle  und  Zellenkern  zum  Cyloldaslem.  Der  Kern  muss  früher 
gebildet  werden,  und  schallt  sich  später  seine  Zelle.  Es  ist  nun  sehr  wahr- 
scheinlich, dass  die  Fettkügelchen  des  Chylus  sich  zu  den  ursprünglichen  Ker- 
nen der  Lymphkörperrhen  aggregiren , und  dass , wenn  diese  Kerne  sich  mit 
einer  Zellenmeinhran  umgehen,  in  welcher  Blutrolh  abgesondert  wird,  und  in 
welcher  der  Kern  schwindet,  aus  dem  Lymphkörperrhen  ein  Blutkörperchen 
wird.  Der  Formunterschied  der  Lymph-  und  Blutkörperchen  ist,  wie  llenle 
bemerkt,  nichts  Wesentliches,  da  auch  die  scheibenförmigen  Blutkörperchen 
durch  Wasser  zuweilen  zu  Kugeltonnen  anschwcllen.  — March  and  und  Col- 
berg  gaben  folgende  Analyse  menschlicher  Lymphe  (menschlicher  Chylus 
wurde  noch  nicht  untersucht).  In  1000  Thcilen  Lymphe  linden  sich: 

Wasser 969,20 

FascrstolT 5,20 

Eiweiss 4,34 

ExtractivstolT 3, 1 2 

Flüssiges  und  krystallinisches  Fett  2,64 

Salze 15,44 

Eisenoxyd Spuren. 

Lehrbach  der  Anatomie.  0.  Aufl.  10 


Digitized  by  Google 


146 


§.  57.  Nervensystem.  Einthcilung  desselben. 


§.  57.  Nervensystem.  Eintheilung  desselben. 

Die  gangbarste,  wenn  auch  nicht  physiologisch  streng  durchführbare 
Eintheilung  des  Nervensystems  ist  die  von  Bichat  aufgestellte:  in  ein 
animales  und  vegetatives.  Das  animale  Nervensystem  besteht 
aus  dem  Gehirn  und  Rückenmark,  und  den  Nerven  beider ; wird  deshalb 
auch  Syslema  cerebro-spmale  genannt.  Es  ist  das  Organ  des  psychischen 
Lebens,  und  vermittelt  die  mit  Bewusstsein  verbundenen  Erscheinungen 
der  Empfindung  und  Bewegung.  Das  vegetative  Nervensystem,  System  a 
regetativum  s.  sympathieum , steht  vorzugsweise  den  ohne  Einfluss  des 
Bewusstseins  waltenden  vegetativen  Thätigkeiten  der  Ernährung,  Abson- 
derung, und  den  damit  verbundenen  unwillkürlichen  Bewegungen  vor, 
und  wird  auch  als  sympathisches,  organisches  oder  splanch- 
nisches  Nervensystem  dem  cerebro-spinalen  entgegengestellt.  Beide 
Systeme  sind  mehr  durch  ihre  anatomischen  Eigenschaften,  wenn  sie 
als  Ganzes  betrachtet  werden,  als  in  der  Art  ihres  Baues  von  einander 
unterschieden,  greifen  vielfach  in  einander,  verbinden  sich  häufig  durch 
Faseraustausch,  und  sind  insofern  von  einander  abhängig,  als  das  vege- 
tative Nervensystem  einen  grossen  Theil  seiner  Elemente  aus  dem  ani- 
malen bezieht,  und  bei  niederen  Wirbelthiercn  ganz  und  gar  durch  das 
animale  vertreten  werden  kann.  Die  physiologische  Sonderung  ist  nicht 
weniger  prekär,  als  die  anatomische,  da  der  Einfluss  des  animalen  Ner- 
vensystems auf  die  vegetativen  Processc  sich  in  vielen  Einzelheiten 
deutlich  herausstellt. 

Man  unterscheidet  an  beiden  Systemen  einen  centralen  und  peri- 
pherischen Theil.  Der  Centraltheil  des  animalen  Nervensystems  ist 
das  Gehirn  und  das  Rückenmark,  der  peripherische  die  weissen,  weichen, 
verästelten  Stränge  und  Fäden,  welche  die  verschiedenen  Organe  mit 
dem  Centrum  dieses  Nervensystems  in  Verband  bringen,  und  Nerven 
genannt  werden.  — Der  centrale  Theil  des  vegetativen  Nervensystems 
ist  nicht  so  einfach,  wie  jener  des  animalen.  Er  erscheint  in  viele  un- 
tergeordnete Hammel-  und  Ausgangspunkte  von  Nerven  getheilt,  welche 
als  graue,  mehr  weniger  gerundete,  oder  eckige,  und  an  vielen,  aber 
bestimmten  Orten  zerstreute  Massen  Vorkommen,  und  Nervenknoten, 
Ganglia,  genannt  werden. 

§.  58.  Mikroskopische  Elemente  des  Nervensystems. 

Sie  sind  zweierlei  Art:  Fasern  und  Zellen. 

A.  Nervenfasern, 

a)  Fasern  der  Gehirn-  und  Rückenmarksnereen. 

Jeder  Gehirn-  und  Rückenmarksnorv , an  was  immer  für  einem 
Punkt  seines  Verlaufs  er  untersucht  wird,  erscheint  als  ein  Bündel  zahl- 
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reicher,  sehr  feiner  Fasern,  — der  Primitivfasern.  Diese  laufen 
ohne  Unterbrechung  vom  Ursprünge  bis  zum  Ende  des  Nerven,  ohne 
an  Dicke  zu-  oder  ahzunehmen,  geben  während  ihres  Verlaufes  keine 
Aeste  ah,  durch  welche  mehrere  benachbarte  sich  verbinden  könnten, 
und  werden  durch  ähnliche  Scheidenbildungen,  wie  sie  bei  den  Muskel- 
fasern angeführt  wurden,  zu  grösseren  Bündeln,  und  mehrere  dieser 
zu  einem  Nervenstamme  vereinigt.  Der  Durchmesser  der  Primitiv- 
fasern ist  in  verschiedenen  Nerven  ein  verschiedener,  und  beträgt  zwi- 
schen 0,0006'" — 0,0085"'.  In  einem  und  demselben  Nerven  kommen 
schon  Fasern  verschiedener  Dicke  vor,  in  solcher  Mischung,  dass  die 
dicken  oder  die  dünnen  die  Oberhand  behalten.  Die  Nerven  der  Sinnes- 
organe und  die  Nerven  der  Empfindung  sind  feiner  gefasert,  als  die 
Nerven  der  Muskeln  lEmmert). 

Jede  primitive  Nervenfaser  besteht  aus  einer  Hülle,  einem  halb- 
flüssigen  Inhalte,  und  dem  Axeneylinder.  Diese  Bestandteile  sind  je- 
doch an  ganz  frischen  Primitivfasem , -welche  vollkommen  homogen  er- 
scheinen, nicht  zu  erkennen.  Sie  treten  erst  hervor,  wenn  die  von  selbst 
gegebene,  oder  durch  Reagentien  hervorgerufene  Gerinnung  der  homo- 
genen Substanz  einer  Primitivfaser  die  liebtbrechenden  Verhältnisse 
derselben  ändert. 

Die  Hülle  der  Primitivfaser  ist  ein  ungemein  feines,  vollkommen 
strueturloses , krystallhelles  Häutchen,  welches  im  frischen  Zustande 
weder  körnig  noch  faserig  erscheint,  mit  scharfen  und  dunklen,  gerad- 
linigen Rändern,  welche  durch  Einwirkung  von  Wasser  und  durch  un- 
gleichförmiges Gerinnen  des  Inhaltes  der  Faser  buehtig  werden,  und 
dadurch  die  frühere  Annahme  rosenkranzförmiger  Nervenfasern  veran- 
lassten  (Fibrae  monili forme*). 

Der  Inhalt  der  Nervenfasern  — das  Nervenmark  — ist  ein  homo- 
genes, zähes,  opalartig -durchscheinendes,  fettig- albuminöses  Fluidum, 
welches  am  Querriss  einer  Nervenfaser  nicht  ausfliesst,  sondern  sich 
nur  als  abgerundeter  Pfropf,  oder  als  spindelförmiger  Tropfen,  vordrängt. 
Durch  Gerinnen  verliert  dieser  Inhalt  sein  homogenes  Ansehen,  zieht 
sich  von  der  Hülle  zurück,  erhält  zugleich  wellenförmig  gebogene  Con- 
touren,  welche  innerhalb  der  geradlinigen  Contour  der  Faser  deutlich 
gesehen  werden  (als  sogenannte  doppelt  eontourirte  Nervenfaser),  und 
zerklüftet  nach  längerer  Zeit  in  kleine,  unregelmässige  Fragmente.  — 
Der  mikroskopisch  nachweisbare  Unterschied  von  Hülle  und  Inhalt  giebt 
der  Primitivfaser  die  Bedeutung  eines  Röhrehens,  und  man  spricht  des- 
halb von  Nervenröhrchen  in  demselben  Sinne  als  von  Nerven- 
primitivfasern. 

Im  .Marke  eines  Nervenröhrehens  bemerkt  man  bei  beginnender 
Gerinnung  desselben  noch  eine  centrale,  lichte,  bandartige  Faser,  rund- 
lich oder  platt,  welche  jedoch  vom  Mark  so  umhüllt  wird,  dass  sie  nur 
an  Rissstellen  eines  Nervenröhrehens,  durch  welche  das  Mark  sieh  her- 
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ausdrängt,  oder  durch  Reagentien  (Chromsäure,  Sublimat,  Jod,  etc.)  zur 
Anschauung  kommt.  Sie  ist,  obschon  weich  und  biegsam,  doch  ziemlich 
fest  und  elastisch,  und  wurde  von  Remak  Primitivband,  von 
Purkinje  Axency linder  genannt.  Ihre  chemische  Grundlage  ist 
nach  Lehmann  eine  dem  Muskelfibrin  iihnliche,  albuminöse  Substanz, 
ohne  Fett.  — 

l)ic  Primitivfasem  jener  Nerven,  welche  Dehnungen  unterliegen, 
verlaufen  nicht  geradlinig,  sondern  wellenförmig  neben  einander,  wodurch 
eine  bedeutende  Verlängerung  des  Nerven,  ohne  Zerrung  desselben, 
möglich  wird. 

Nervenprimitivfasern,  welche  HUlle,  Inhalt,  und  Axencylinder  deut- 
lich erkennen  lassen,  heissen  mark  haltige  oder,  ihrer  scharfen  dunklen 
Contouren  wegen,  auch  dunkelrandige.  Fehlt  das  Mark,  und  wird 
der  Axencylinder  von  der  Hülle  so  dicht  umschlossen,  dass  er  sich  mit 
ihr  identificirt,  und  die  Faser  die  Bedeutung  einer  markföhrenden  Röhre 
verliert,  so  nennt  man  diese  Fasern  mark  lose.  Sie  kommen  als  Ver- 
längerungen der  marklmltigen  Röhrchen,  sowohl  gegen  deren  periphe- 
risches Ende,  als  auch  am  Ursprünge  derselben  aus  den  Fortsätzen  der 
Ganglienzellen  vor. 

b)  Venetatirr,  graue,  oder  sympathische  y erren  fasern. 

Es  findet  sich  im  vegetativen  Nervensystem  (Sympathirus)  noch 
eine  zweite  Art  von  Fasern,  welche  den  marklosen  sehr  nahe  verwandt, 
wo  nicht  mit  ihnen  identisch  sind.  Sie  besitzen  eine  leicht  granulirte, 
streifige,  seltener  homogene  Substanz,  und  tragen  vou  Stelle  zu  Stelle 
entweder  in  ihrem  Inneren  eingeschlossene,  oder  oberflächlich  aufliegende 
spindelförmige  Kerne,  deren  Iäingenaxe  der  longitudinalen  Richtung  der 
Faser  folgt.  Ihr  massenhaftes  Vorkommen  im  Sympathieus  liess  ihnen 
den  Namen  graue,  auch  vegetative  oder  sympathische  Fasern 
geben  (Remak).  Ilenle  nennt  sie,  ihres  Ansehens  wegen,  gelatinöse 
Fasern,  ln  den  Cerebrospiualnerven  der  Embryonen  prävaliren  sie 
an  Zahl,  weshalb  man  sic  auch  embryonale  Fasern  zu  neunen  pflegt. 
Sie  sind  feiner  als  die  Fasern  der  Cerebrospiualnerven.  Nerven,  welche 
durch  gewisse  physiologische  Zustände  der  Organe,  in  welchen  sie  Vor- 
kommen, an  Masse  zunehmen,  z.  B.  die  Nerven  des  schwangeren  Uterus, 
verdanken  ihre  Faservennehrung  nur  einer  numerisch  wachsenden  Ent- 
wicklung von  grauen  Fasern  (Lee  und  Remak).  Valentin  und 
Köl liker  bestreiten  ihre  Nervennatur  und  erklären  sie  für  Bindcgewcbs- 
fädeu.  Ich  schliesse  mich  der  Ansicht  jener  Forscher  an,  welche,  ihres 
überwiegend  zahlreichen  Vorkommens  in  embryonischen  Nerven  wegen, 
in  ihnen  einen  niederen  Entwicklungsgrad  gewöhnlicher  Ncrvenprimitiv- 
fasern  anerkennen.  Uebrigens  bestehen  die  vegetativen  Nerven  nicht 
einzig  aus  diesen  Fasern.  Es  treten  vielmehr  auch  zahlreiche  Cerebro- 
spinalfasern in  sie  ein,  und  mischen  sich  mit  den  grauen. 
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c)  Weifte  Fasern  des  Gehirns  und  Bücken  mar  k s. 

Mehrere  Anatomen  stellen  diese  Fasern  als  eine  von  den  übrigen 
beiden  verschiedene  Art  auf.  Sie  tinden  sich  in  der  weissen  Substanz 
des  Gehirns  und  Rückenmarks,  und  in  den  Riech-,  Seh-  und  Hürnenen, 
welche,  wie  die  Entwicklungsgeschichte  lehrt,  ursprünglich  Ausstülpungen 
der  drei  embryonalen  Gehirnblasen  sind.  Sie  bestehen  aus  Hülle,  Mark, 
und  Axcncylindcr,  aber  letzterer  ist  sehr  schwer  darzustellen.  An  Fein- 
heit Uberfreffen  sie  die  Primitivfaseru  gewöhnlicher  Nerven.  Durch  die 
Gerinnung  des  Markes  bekommen  sie  nie  doppelte  Coutoureu,  sondern 
werden  perlschnurartig  mit  einfachen  Rändern.  Diese  Gestalt  nehmen 
sie  so  rasch  an,  dass  man  lange  der  Meinung  war,  sie  komme  ihnen 
normgemäss  selbst  im  frischen  Zustande  zu. 

B,  Nervenseile  n. 

Sie  sind  runde,  ovale  oder  bimförmige,  öfters  auch  eckige,  meistens 
etwas  plattgedrückte,  kernhaltige  Zellen.  Ihre  Grösse  schwankt  zwischen 

0. 000'"  und  0,050"'.  In  grösseren  Massen  angehäuft,  kommen  sie  in 
den  Ganglien  (daher  auch  Ganglienzellen  genannt)  und  in  der  grauen 
Gehimsubstanz  vor,  deren  Farbe  von  diesen  Körpern  abhängt.  Sie 
wurden  aber  auch  in  den  peripherischen  Ausbreitungen  gewisser  Nerven, 
z.  ß.  des  Sehnerven  und  Hümerven,  gefunden.  Jede  Nervenzelle  besteht 

1.  aus  einer  structurlosen  Umhüllungsmembran,  welche  sich  in  die  Hülle 
der  aus  der  Zelle  hervortretenden  Primitivfasern  fortsetzt,  2.  aus  einem 
rundlichen  Kern,  welcher  in  der  Regel  nur  ein,  selten  zwei  Kemkürper- 
ehen  enthält,  und  an  die  Zellenwand  anliegt,  3.  aus  einem  zwischen 
Hülle  und  Kern  befindlichen  körnigen,  blassen  oder  pigmentirten  Inhalte. 

Es  finden  sich  Ganglienzellen  mit  und  ohne  Aeste.  Die  Aeste  oder 
Fortsätze  stimmen  mit  den  früher  erwähnten  marklosen  Nervenrührchen 
vollkommen  überein,  und  verlängern  sieh  in  dunkelrandige,  markhaltige 
Nervenrührchen,  oder  in  graue,  vegetative  Nervenfasern.  Einzelne  Fort- 
sätze einer  Zelle  verbinden  sich  auch  häufig  mit  denen  einer  zweiten. 
Die  Zahl  der  Fortsätze  giebt  ihnen  den  Namen  der  unipolaren, 
bipolaren,  multipolaren  Zellen.  Die  Fortsätze  erscheinen  an  den 
Zellen  der  grauen  Gehirn-  und  Rückenmarkssubstanz  oft  selbst  wieder 
verästelt.  — Astlose  Ganglienzellen,  auch  insulare  genannt,  weil  sic 
zwischen  den  Primitivfasern  wie  Inseln  eingeschlossen  liegen,  finden 
sich  in  grosser  Anzahl  in  allen  Ganglien.  Man  ist  jedoch  nie  ganz 
gewiss,  ob  man  es  nicht  mit  einem  Kunstproduct  zu  thun  hat,  da  die 
Fortsätze  bei  der  vergleichungsweise  rohen  Behandlung  so  feiner  Objecte 
mit  Nadeln  leicht  abreissen,  oder  die  Zelle  unter  dem  Mikroskope  so 
zu  liegen  kommt,  dass  jene  Seite  derselben,  aus  welcher  ein  Fortsatz 
abgeht,  die  abgewendete  ist.  Unipolare  kommen  in  den  Ganglien  des 
Sympathicus  vor;  bipolare  hat  man  in  den  Spinalganglien,  im  Ganglion 
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Gasseri,  jugulare,  vugi  und  glossopharyngei  gesehen,  und  multipolarc  vor- 
zugsweise in  der  grauen  Substanz  des  Gehirns  und  Rückenmarks. 

Jedes  Ganglion,  und  jeder  Nervenstanim  als  Ganzes,  besitzt  eine 
aus  Bindegewebsfasern  gebildete  Scheide  — das  Neurilemma.  Diese 
schickt  Fortsätze  in  die  Substanz  des  Ganglion,  und  zwischen  die  Faser- 
bUndcl  der  Nerven  hinein. 

Das  Zerfasern  eines  Nerven  mit  Nadelspilzen  ist  für  Gebilde  von  solcher 
Feinheit,  wie  die  Pritnitivfasern  der  Nerven,  eine  rohe  Vorbereitung  zur  mikro- 
skopischen Untersuchung.  Fm  die  Primitivfasem  zu  sehen,  thut  inan  besser, 
lieber  die  feinsten  natürlichen  Nervenramificalionen,  als  grossere , durch  Kunst 
zerfaserte  Rllndel  unter  das  Mikroskop  zu  bringen.  Die  feinen  Nerven  durch- 
sichtiger Thcilc,  z.  B.  der  Bauchfellsduplicaluren,  die  freien  Nervenfädcn,  welche 
man  beim  Abziehen  der  Haut  der  Frösche  zwischen  dieser  und  den  Muskeln 
ausgespanut  findet,  die  durchsichtigen  Augenlider  der  Frösche,  etc.  eignen  sich 
zu  solchen  Untersuchungen  sehr  gut.  Die  Iteagcntien,  deren  man  sich  zur 
Darstellung  der  Axencylindcr  bedient,  sind  concentrirtc  Essigsäure,  Chromsäure, 
Sublimat  (Czermak),  Jod  (Lehmann),  und  Actlier  (Kölliker). 

Literatur.  Die  ältere  Literatur  ist  in  llenle's  Gewcbslehre  und  in 
Valenliu’s  Bearbeitung  der  Sömmerring'schen  Nervenlehre  vollständig  gesam- 
melt. Die  wichtigsten  neueren  Arbeiten  deutscher  Forscher  über  Neuromi- 
krographic  sind:  A.  1K  Volkmann,  (Iber  Nervenfasern  und  deren  Messung, 
in  Müller' 8 Archiv.  1844.  p.  9.  Hierauf  Valentins  Erwiederung,  ebendaselbst, 
p.  395.  — Purkinje,  mikroskopisch -neurologische  Beobachtungen.  Müller's 
Archiv.  1845.  pag.  281.  — Rosenthal,  de  numero  et  mensura  librillarum 
syst,  cerebro-spinalis.  Vratislaviae,  1845.  — Remak,  Uber  ein  selbstständiges 
Dannnervensystem.  Berlin,  1847.  — C.  F.  Axmann,  de  gangliorum  slructura 
peniliori.  Bcrol.,  1847.  4.  — £.  llarless.  briefliche  Mittheilung  über  die 
Ganglienkugeln,  in  Müller's  Archiv.  1846.  — fl.  Wagner,  neue  Untersuchungen 
über  Bau  und  Endigung  der  Nerven.  Leipzig,  1847.  — fl.  Wagner , sym- 
pathische Nervenganglienslructur  und  Nervenendigungen,  in  dessen  Handwörter- 
buch der  Physiologie.  3.  Bd.,  so  wie  mehrere  kleine  Aufsätze  in  den  Göttinger 
gelehrten  Anzeigen  vom  Jahre  1851  an.  — F.  //.  Bidder,  zur  Lehre  von 
dein  Verhältniss  der  Ganglienkörper  zur  Nervenfaser.  Dorpat,  1848.  — A.  kölliker, 
neurologische  Bemerkungen,  im  2.  Helte  des  1 . Bds.  der  Zeitschr.  für  Wissen- 
schaft!. Zoologie,  pag.  135.  — .V.  Lieberkühn,  de  slructura  gangliorum  peniliori. 
Berol.,  1849.  4. — Franlzius,  Beiträge  zur  Entwicklung  des  peripherischen  Ner- 
vensystems, in  der  Zeitschrift  für  wissenschaftliche  Zoologie.  1852.  4.  Heft. — 
C.  Asmann,  Beiträge  zur  mikroskopischen  Anatomie  und  Physiologie  des  Gan- 
glienncrvcnsystems.  Berlin,  1S53.  — G.  Wagener,  über  den  Zusammenhang 
des  Kernes  und  Kernkörpers  der  Ganglienzclle  mit  dem  Nervenfadcn , in  der 
Zeitschrift  für  xviss.  Med.  8.  Bd.  4.  lieft.  — Kölliker,  Uber  Endigung  der 
Hautnerven,  1.  c.  3.  lieft.  — l'eber  die  Deutung  gewisser  faseriger  Elemente 
und  Zellen  des  centralen  Nervensystems  als  Bindegewebsfasern  und  Bindegewebs- 
körpcrchen  sind  Bidder’s  und  Kupffer's  Untersuchungen  Uber  die  Textur  des 
Rückenmarks,  Leipzig,  1857,  nachzusehen.  Eine  Kritik  derselben  enthält 
llenle's  Jahresbericht,  1857,  pag.  67. 
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§.  59.  Verhältniss  des  vegetativen  Nervensystems  znm  animalischen. 

Die  Frage  Uber  die  Selbstständigkeit  des  vegetativen  Nervensystems 
ist  Gegenstand  eines  Streites  von  Volk  manu  und  Midder  contra 
Valentin  geworden,  der  dureh  Külliker  auf  vermittelnde  Weise 
beigelegt  wurde.  Volk  mann  uud  Midder  erklären  die  im  Sympathicus 
vorkommenden,  feinen,  und  um  die  llältte  als  gewöhnliche  Cerebro- 
spinalfasem  dünneren  Fäden,  fUr  dem  Sympathicus  ausschliesslich  zu- 
koinmendc,  und  seine  Selbstständigkeit  bedingende  Elemente,  während 
Valentin  in  ihnen  nichts  weiter  als  gewöhnliche,  zutällig  feinere  Cerebro- 
spinaltasern  zu  erkennen  glaubt.  Kölliker’s  Deobachtungen  weisen 
dem  Sympathicus  eine  mittlere  Stellung  zwischen  vollkommener  Unab- 
hängigkeit und  absoluter  Dependenz  vom  Oerebrospinalsysteme  an.  (Die 
vollkommene  Unabhängigkeit  wurde  selbst  von  Volkmann  und  Midder 
nur  fUr  die  feinen  vegetativen  Fasern  angesproehen.  Die  deutlichen 
Cerebrospinalfaseru  in  den  vegetativen  Nerven  lasseu  ja  eine  absolute 
Unabhängigkeit  der  letzteren  gar  nicht  denken.)  Selbstständig  und 
unabhängig  vom  Systema  cerebrospinale  ist  der  sympathische  Nerv  durch 
die  in  seinen  Ganglien  entspringenden  feinen  Nervenfasern,  welche  jedoch 
sich  nur  dureh  ihre  geringere  Dicke  von  gewöhnlichen  Nervenfasern 
unterscheiden.  Unselbstständig  ist  er  durch  die  ihm  regelmässig  zu- 
strömenden Cerebrospinalfasern,  und  durch  die  feinen  Fasern,  welche 
ihm  aus  gewissen  Ganglien  des  Cerebrospinalsystems  zugeführt  werden. 
Was  den  Sympathicus  anatomisch  und  formell  vom  animalen  Nerven- 
systeme unterscheidet,  ist  der  aut  so  viele  Ganglien  vertheilte  Ursprung 
seiner  mikroskopischen  Elemente,  und  die  häutige  Mischung  derselben 
mit  Fasern  des  Gehirn-  und  RUckenmarksystems.  Jedes  Ganglion  ist 
für  ihn  dasselbe,  was  das  Gehirn-  und  Rückenmark  für  die  Cerebro- 
spinalnerven ist,  — ein  Ausgangspunkt  neuer  Fasern,  die  im  Ganglion 
entstehen,  uud  sieh  den  durch  das  Ganglion  blos  hindurehgehenden  bei- 
gesellen. — ln  anatomischer  Hinsicht  sind  die  feinen  Fasern  des  Sym- 
pathieiis  von  den  dickeren  Cerebrospinalfaseru  eben  nur  dureh  ihr 
Volumen,  sonst  dureh  nichts  Anderes  unterschieden,  ja  es  nimmt  eine 
dicke  Cerebrospinalfaser,  wenn  sie  sieh  an  ihrem  peripherischen  Ende 
in  feinere  Fasern  spaltet,  ganz  das  Ansehen  einer  sympathischen  Faser  an. 

V.  tiidder  mul  A.  H'.  Volkmnnn . Selbstständigkeit  des  sympathischen 
Nervensystems.  Leipzig,  1842,  und  in  Müllers  Archiv,  1844,  pag.  359.  — 
tt.  Remak,  neurologische  Krlttuterungen,  ebendaselbst,  pag.  463,  und  der  geist- 
reiche Artikel  „Nen  eil  Physiologie“  in  /(.  H'ojners  Handwörterbuch  der  Physio- 
logie. Ausführlich  (liier  die  oben  erwähnte  Controversc  handelt  Knlliker  in 
seinem  Handbuch  der  Gewcbslehre,  p.  325  seqq. 
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§.  60.  Ursprung  (centrales  Ende)  der  Nerven. 

Da  es  a priori  einleuchtet,  dass  der  Ursprung  der  Nerven  auch 
der  Ausgangspunkt  ihrer  Thätigkeiten  ist,  so  bleibt  es  eine  der  wichtig- 
sten Aufgaben  der  Anatomie,  die  Stellen  nachzuweisen,  an  welchen  die 
mikroskopischen  Elemente  der  Nerven  ihre  Entstehung  nehmen. 

Der  Ursprung  der  Priinitivfasem  der  Nerven  ist  theils  im  Gehirn, 
theils  im  Rückenmark,  theils  in  den  Ganglien  zu  suchen.  Sie  gehen 
sämmtlich  aus  den  Zellen  der  grauen  Substanz  hervor.  Faserursprtlngc 
ausserhalb  der  Zellen  kennt  man  nicht.  Aus  welcher  Zelle  und  aus 
welchem  Fortsatz  einer  Zelle  jede  einzelne  Faser  entspringt,  wird  wohl 
ewig  unbekannt  bleiben!  Ein  hartes,  aber  wahres  Urtheil  Uber  die 
Zukunft  der  mikroskopischen  Neurotomie.  — Die  Schlingen  der  Primitiv- 
fasern, welche  von  Valentin  im  Gehirn  des  Pferdes  und  der  Taube, 
von  Remak  und  von  mir  im  kleinen  Gehirn  der  Vögel  beobachtet  wur- 
den, können  nicht  definitiv  als  NervenursprUnge  angesehen  werden,  da 
sie  auch  durch  wellenförmige  Biegung  Einer  Nervenfaser,  deren  wahrer 
Ursprungsort  unbekannt  ist,  entstehen  könnten.  Auch  wären  meines 
Dafürhaltens  die  centralen  Schlingen  der  Nervenfasern  im  Gehirn, 
wenn  man  in  ihnen  den  wahren  Ursprung  der  Priinitivfasem  gefunden 
zu  haben  meinte,  ftlr  die  Physiologie  der  Nervenleitung  etwas  in  der 
'l'hat  sehr  Missliches.  Denn  wodurch  entsteht  eine  Schlinge?  Sie  ent- 
steht a.  entweder  dadurch,  dass  eine  Faser  an  einem  bestimmten 
Punkte  des  Gehirns  umbiegt,  und  zu  einem  unbekannten  anderen  Punkte 
des  Gehirns  hingeht , womit  nichts  erklärt  ist ; oder  (t.  dadurch , dass 
zwei  Nervenfasern  zu  demselben  Punkte  des  Gehirns  gelangen,  wo  sie 
in  einander  tibergehen,  was  dem  aphoristischen  Postulate  entgegen  ist, 
dass  jede  Nervenfaser  fllr  sich  einen  besonderen  Ursprungs-  oder  Endi- 
gungspunkt im  Gehirn  in  Anspruch  nimmt.  „Kurz,“  sagt  Volk  mann, 
„wir  kennen  die  Anfänge  der  Nervenfasern  nicht,  und  werden  sie  wahr- 
scheinlich niemals  kennen.“  — Ob  es  im  Gehirne  cigenthUmliche  Fasern, 
welche  nicht  als  Fortsetzungen  von  Nervenfasern  auftreten,  gehe,  ist 
wohl  zu  vermuthen,  aber  bei  den  gegenwärtigen  Untersuchungsmethoden 
des  Gehirns  nicht  zu  beweisen.  Die  absolute  Massenvennehrung  der 
Nervensubstanz  im  Gehirne  nöthiget  gewissermassen  zur  Annahme  eigener 
Gehirnfasern. 

Der  Ursprung  von  Primitivfasern  in  den  Ganglien  ist  mit  aller  Evi- 
denz nachgewiesen.  Es  wurde  schon  durch  Kölliker  (die  Selbststän- 
digkeit und  Unabhängigkeit  des  sympathischen  Nervensystems.  1845, 
p.  17)  bewiesen,  dass  die  Hülle  und  der  gelatinös- körnige  Inhalt  der 
Ganglienkugeln  sich  in  Hülle  und  Mark  der  Primitivfasern  fortsetzt. 
Diese  Beobachtung  wäre  jedoch  nicht  hinreichend,  den  Ursprung  von 
Priinitivfasem  aus  der  Gauglicnkugel  festzustellen,  da,  wenn  eine  bipolare 
Ganglienkugel  au  ihren  beiden  Polen  mit  zwei  Primitivfascra  zusammen- 
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hängt,  diese  wohl  auch  eine  eintretende,  also  anderswo  entsprungene, 
und  eine  austretende  Faser  vorstellen  können,  wo  dann  das  Ganglion 
blos  eine  Unterbrechung  des  Verlaufes  einer  alten  Faser,  keinesweges 
aber  einen  erwiesenen  Ursprungsplat/,  einer  neuen  ahgiebt.  Dass  die 
Ganglien  wirkliche  Erzeuguugsstätten  neuer  Primitivfasem  sind,  kann 
nur  dann  als  ausgemacht  angesehen  werden,  wenn  in  ihnen  Ganglien- 
zellen beobachtet  werden,  welche  nur  mit  einer  peripherisch  aus- 
laufenden Faser  Zusammenhängen.  Külliker  hat  nun  auch  die 
Existenz  dieser  nur  an  Einer  Seite  mit  einer  Nervenfaser  zusammen- 
hängenden Ganglienkugelu  nachgewiesen.  (Siehe  dessen  reichhaltigen, 
mit  Rticksiehtsnuhme  auf  alle  in  dieses  Beobachtungsgebiet  einschlagen- 
den Daten  geschriebenen  Aufsatz  in  der  Zeitschrift  ftlr  wissenschaftliche 
Zoologie.  I.  Bd.  2.  und  3.  Heft.)  Die  Frage:  ob  es  auch  Ganglien- 
zellen ohne  Faserursprttnge  gebe,  wurde  von  K öl  liker  dahin  beant- 
wortet: dass  solche  freie  oder  selbstständige  Zellen  nicht  blos  im 
Gehirn  und  ItUckenmark,  sondern  auch  in  den  Ganglien  des  Sympathi- 
cus  und  der  Cerebrospinalnerven  so  constant  und  häutig  Vorkommen, 
dass  die  Frage  eigentlich  die  ist,  ob  Überhaupt  ein  Ganglion  existirt, 
in  welchem  dieselben  gänzlich  mangeln. 

Welchen  Antheil  der  Kern  und  das  Kernkörperchen  einer  Ganglien- 
zelle an  der  Bildung  neuer  Nervenfasern  besitzen,  darüber  enthalten 
die  neuesten  Leistungen  der  Mikroskopie  Folgendes:  I.  Man  hat  die 

Primitivfaser  aus  dem  Kern  der  Ganglienzelle  hervorgehen  gesehen 
(Axinann,  G.  Wagener,  Lieberkühn jun.,  Harless);  ihreSeheide 
erhält  sie  erst  nach  ihrem  Austritte  aus  der  Ganglienzelle,  von  der  Hülle 
derselben.  2.  Der  centrale  Faden  einer  Primitivfaser  (Purkinje’s 
Axeucy linder)  hängt  mit  dem  Kcmkörperchen  einer  Ganglienzelle  zu- 
sammen, so  dass  er  entweder  aus  ihm  einfach  hervorgeht,  wie  bei  den 
unipolaren  Zellen,  oder  durch  dasselbe  hindurchgeht,  wie  bei  den  bipo- 
laren. 3.  Enthält  ein  Kern  zwei  Kernkörperchen,  so  geht  durch  jedes 
derselben  ein  besonderer  Centralfaden.  4.  Es  kommen  Ganglienkugeln 
vor,  bei  welchen  an  der  einen  Seite  eine  Nervenfaser  in  den  Kern,  auf 
der  anderen  ein  Centralfaden  in  das  Kernkörperehen  übergeht 

Durch  die*  den  Gegenstand  dieses  $.  betreffenden  zahlreichen  Arbeiten  von 
Bidder,  Volk  mann,  Külliker,  Iteichert,  Scliirf,  llarlcss,  Rohin, 
R.  Wagner,  Lieberkuhn,  C.  Bruch,  Hessling  u.  A.,  welche  llieils 
an  kallhhlligen  Wirbellhieren,  Iheils  an  Wirbellosen  \orgenonunen  wurden,  ist 
zwar  eine  reiche  Ernte  von  vereinzelt en  T li  a tsacli  en  Uber  den  fraglichen 
Gegenstand  eingehracht,  die  aber  bei  weitem  noch  nicht  hinreicht,  die  l'nler- 
suchungen  Uber  das  Verhältnis«  der  Ganglien  zu  den  Nerven  als  abgeschlossen 
zu  betrachten.  Wer  die  Schwierigkeit  dieser  Art  mikroskopischer  Forschungen 
kennt,  wird  es  zugehen,  dass  noch  sehr  viel  zu  lliun  Übrig  ist,  um  auch  nur 
von  einein  einzigen  Ganglion  sagen  zu  können , dass  das  Wechsclverhällniss 
seiner  ein-  und  auslretemlen  Nerven  genügend  aufgeklärt  ist.  Dass  hierin  kein 
Vorwurf  ftlr  das  bereits  Geleistete  liegt,  wird  man  mir  gerne  einräumen. 
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§.  61.  Peripherisches  Ende  der  Nerven. 

Ueber  das  peripherische  Verhalten  der  feinsten  Nervenenden  ver- 
danken wir  gleichfalls  der  vergleichenden  Anatomie  bei  weitem  mehr 
Aufschlüsse  als  der  menschlichen.  Vor  Allem  ist  zu  bemerken,  dass 
die  bisherigen  Annahmen  eines  unveriistelten  Verlaufes,  und  einer  an 
allen  Punkten  des  Verlaufes  sich  gleichbleibenden  Dicke  einer  Primitiv- 
faser, nicht  mehr  statthaft  sind.  Der  un verästelte  Verlauf  gilt  nur  fllr 
jene  Strecke,  welche  eine  Nervenfaser  bis  zu  ihrem  peripherischen  Endi- 
gungsbezirke zurlleklegt,  und  selbst  hier  nicht  als  allgemeine  Regel,  da 
Stanuius  bei  Fischen  Theilungcn  von  Primitivfasern  in  den  Stämmen 
und  Zweigen  motorischer  und  gemischter  Nerven  entdeckte.  An  der 
Peripherie  angelangt,  kann  sich  die  Primitivfaser  successive  in  feinere 
Fasern  spalten,  welche  mit  nachbarlichen  anastomosiren.  Die  Dicke  der 
Nervenfaser  kann  sich  entweder  vermehren  oder  vermindern,  — beides 
jedoch  nur  in  ihrem  peripherischen  Endigungsrayon.  Verdickung  kommt 
gewöhnlich  an  der  Theilungsstelle  einer  Faser,  — Verdünnung  natürlich 
an  ihren-  Aesten  vor.  Theilungcn  von  Primitivfasern  wurden  in  motori- 
schen Nerven  so  häutig  gesehen,  dass  sie  ein  Normalverhalten  daselbst 
bilden.  Sie  gelten  gegenwärtig  für  alle  Muskelnerven.  Im  elektrischen 
Organe  der  Rochen  hat  R.  Wagner  ein  Zerfallen  der  Primitivfasern 
in  riete,  bis  25  Fibrillen  beobachtet  (Fibrillen  erster  Ordnung),  welche 
sich  fortan  dichotomiscli  theilcn,  und  zuletzt  gabelförmig,  stark  gespreizt, 
in  zwei  Zweige  auflösen  (Fibrillen  zweiter  Ordnung),  an  welchen  Hülle 
und  Mark  nicht  mehr  deutlich  zu  unterscheiden  sind,  und  welche,  ohne 
mit  anderen  Fibrillen  zweiter  Ordnung  zu  anastomosiren,  im  Parenchyme 
des  elektrischen  Organs  spurlos  verschwinden.  Dieses  „spurlos“  ist 
freilich  keine  Erklärung  des  gesuchten  Endverhaltens  der  Nervenfaser. 
Nach  späteren  Beobachtungen  K.  Wagner’s  identifieirt  sich  das  letzte 
Ende  einer  Nervenfaser  (des  Axencvlinders)  mit  der  moleculären  Grund- 
substanz der  elektrischen  Platten.  — Joh.  Czermak  und  Mol  in  haben 
peripherische  Verästlung  auch  an  den  sensitiven  Nervenfasern,  ersterer 
in  der  Haut  der  Frösche,  im  Gehörnerv  des  Störs,  und  in  den  Schwimm- 
blasennerven des  Hechtes,  — letzterer  in  den  Zungenpapillen  der  Frösche, 
und  G egenbau r in  den  Nerven  der  Tasthaare  der  Säugethicre  auf- 
gefunden. Auch  in  der  Cotijunctiva,  in  den  Zahnkeimen , in  der  Beiu- 
liaut,  harten  Hirnhaut,  im  Bauchfell,  in  den  Thrünen - und  Speichel- 
drüsen, etc.,  wurde  sie  beschrieben,  und  täglich  mehrt  sich  die  Zahl 
der  Beobachtungen  peripherischer  Theilungcn  von  Primitivfasem.  Ich 
habe  sie  kürzlich  in  der  lungenälmlichcn  Schwimmblase  von  Gymnarchtu 
niloticui  gesehen.  — Eine  entschiedene  und  Uber  alle  Zweifel  erhobene 
Endigungsweise  einer  Nervenfaser  kennen  wir  bisher  in  den  Pacini’sehcn 
Körperehen,  als  knopfförmige,  ringsum  abgeschlossene,  in  keine  Nach- 
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barstheile  ausstrahlende  Verdickung  des  Axcncylinders,  ferner  in  den 
stabförmigen  Körpern  der  Netzhaut,  in  den  Temiinalzellen  des  Gehör- 
nerven, in  gewissen  Gpitbeiialzellen  der  Riechschleimhaut  und  der  Zimge, 
in  den  Platten  des  elektrischen  Organs  vom  Zitterwels,  und  nach  Ecker 
in  jenen  des  Monnyrus.  Die  von  Gerber,  Hannover,  Krause, 
Emme  rt  angenommenen  peripherischen  Nervenschlingen,  d.  i. 
bogenförmige  Uebergiinge  zweier  Primitivfasem  an  ihrem  peripherischen 
Ende,  erfreuten  sich  nur  kurze  Zeit  ihrer  Geltung,  indem  viele  jener 
Beobachtungen,  welche  die  Existenz  der  Schlingen  nach  wiesen,  durch 
entgegengesetzte  aulgewogen  wurden,  und  vom  theoretischen  Stand- 
punkte aus  die  Schlingen,  um  mit  Volkmann’s  Worten  zu  reden, 
„nicht  blos  etwas  Räthselhaftes , sondern  etwas  Unbrauchbares,  man 
möchte  sagen,  etwas  Absurdes  sind.“  Die  Schlinge  lässt  sich  mit 
unseren  Vorstellungen  über  Nervenleitung  nicht  vereinbaren.  Volk- 
manu  hat  dieses  auf  wahrhaft  geniale  Weise  dargethan,  und  wenn  man 
hierauf  erwiederte,  dass  möglicher  Weise  unsere  Vorstellungen  Uber  Lei- 
tung, nicht  aber  die  Schlingen  etwas  Irriges  seien,  so  lässt  sieh  nur 
entgegnen,  dass  selbst  in  jenen  Organen,  in  welchen  die  Schlingen  fllr 
evident  gehalten  wurden,  ihre  factische  Existenz  tlieils  sehr  problematisch 
erscheint,  thcils  gänzlich  aufzugeben  ist,  wie  in  den  Geftlhlswärzchen, 
in  der  Zahnpuipe,  in  den  Ampullen  und  dem  Spiralblatte  des  Gehör- 
organs. 

l'cber  Nervenendigungen  handeln:  Kiilliker,  Sitzungsberichte  der  med.- 
phvs.  Gesellschaft  zu  Wtlrzhnrg,  185G.  Itee.  (Zitterrochen);  — Ecker,  Unter- 
suchungen zur  Ichthyologie,  Frcihurg,  1857  (Monnyrus);  — Leydig , Zeit- 
schrift für  wiss.  Zoologie,  V.  ftd.,  pag.  75,  und  Müllers  Archiv,  1856  pag. 
153;  — II  Hayner,  Über  die  Endigungen  der  Nerven  im  Allgemeinen,  Fro- 
riep's  Notizen,  1857.  4.  Bd.,  N.  16. 

H'.  Krause  machte  vor  Kurzem  die  wichtige  Entdeckung,  dass  die  Pri- 
niilbrasern  der  Nerven  in  der  Bindehaut,  im  weichen  Gaumen,  im  rothen 
Lippenrand,  in  der  (ilans  peius , und  in  der  Clitoris , mit  knlhigen  Anschwel- 
lungen endigen  (l’cber  Nervenendigungen,  Leipzig,  1S5S). 

§.  tt2.  l'acini'sche  Körperchen  und  Wagner's  Tastkörperchen. 

a)  Pacini'sche  Körperchen. 

Es  finden  sich  an  den  feineren  Ramificationen  vieler  Nerven  weisse, 
kleine,  elliptische  Körperchen,  seitlich  anliegend,  oder  durch  Stiele  mit 
ihnen  zusammenhängend.  Ihre  Länge  variirt  von  1 1 1 — 2 Millimeter. 
Am  häufigsten  und  grössten  kommen  sie  an  den  llohlhand-  und  Finger- 
ästen des  Xerrus  ulnaris  und  medianus,  an  beiden  Nervi  plantares , sel- 
tener und  kleiner  am  Plejrus  sacralis  und  epigastricus,  Nervus  cruralis, 
und  einigen  Ilautnerven  der  oberen  und  unteren  Extremität  vor.  In 
einer  Handfläche  finden  sich  deren  60 — 200,  nach  Herbst  sogar  600. 
Sie  bestellen  aus  concentrischcn,  häutigen  Kapseln,  welche  durch  serum- 


Digitized  by  Google 


156 


§.  62.  Pacini’sche  Körperchen  und  Wagner*»  Tastkörperchen. 


hultijre  Zwischenräume  von  einander  getrennt  sind.  Auch  der  Stiel  ist 
ein  System  in  einander  geschobener  Rühren.  Die  innerste  Kapsel  bildet 
eine  kleine  Höhle,  in  welcher  ein  Primitivnervenfaden,  der  durch  die 
Axe  des  Stieles,  in  Begleitung  eines  Capillargetässes,  eindmng,  frei  liegt. 
Er  trägt  das  Gepräge  eines  marklosen  Primitivfadens  an  sich,  indem 
das  Mark,  welches  er  vor  seinem  Eintritte  enthält,  nach  seinem  Ein- 
tritte fehlt,  der  Faden  somit  sich  plötzlich  fast  bis  zur  Feinheit  eines 
Axencylinders  verdünnt.  Dieser  Primitivfaden  endet  entweder  mit  einer 
einfachen  knopfformigen  Anschwellung,  oder  theilt  sieh  gabelförmig,  um 
mit  kleineren  Knöpfehen  aufzuhören.  So  fassten  Henle  und  Kölliker 
die  Struetur  der  Paeini’schen  Körperchen  auf.  Neuester  Zeit  hat  diese 
Ansicht  einen,  wie  es  scheint,  nicht  unberechtigten  Angriff  durch  Leydig 
erfahren,  welcher  die  Höhle  für  das  verbreiterte  Nervenende  selbst,  und 
das  bisher  als  Nervenende  Angenommene  für  einen  Centralraum  in  An- 
spruch nimmt.  Heu  quoties  micrologia  mufatam  ßebit  ßdent ! 

Die  physiologische  Bedeutung  dieser  Körperchen  ist  gänzlich  un- 
bekannt. Ich  habe  sie  kürzlich  am  Xerrus  infraorbitulis,  und  Kölliker 
an  Knochennerven  aufgefunden. 

Ausführlicheres  siehe  bei  F.  Pacini.  nuovi  organi  scoperli  Del  corpo  uniano. 
Pistoja , 1840,  J.  Henle  mul  A.  Kölliker.  über  die  Pacini'schen  Körperchen. 
Zürich,  1841,  wo  ancli  das  Historische  znsaimnengcstellt  ist.  Nach  Langer'} 
geschichtlicher  Nachweisung  (Oeslerr.  medicm.  Wochenschr.  1845)  waren  diese 
Körperchen  schon  A.  Vater  als  Papillae  «errette  bekannt.  Sie  wurden  von 
Henle,  Kölliker  und  Osann  in  allen  Säugethierordnuugen , von  Herbst 
auch  an  der  iuneren  Flüche  der  Millclhandknochcn  hei  Vögeln  gefunden.  Nie- 
mals sind  die  Nerven,  an  welchen  sie  Vorkommen,  motorischer  Natur.  Schon 
an  Embryonen  von  22  Wochen  wurden  sie,  obwohl  im  unentwickelten  Zu- 
stande gefunden.  Beim  Erwachsenen  sind  sie  an  den  Hautnerven  der  Finger 
und  Zehen  am  zahlreichsten,  und  zwar  weniger  an  den  llauplstüinmen,  als  an 
den  feineren  Zweigen  derselben.  Am  schönsten  zeigen  sie  sich,  wenn  man 
Haut  und  Fleisch  einer  Flusssohle  hart  an  den  Knochen  loslöst,  und  dann  von 
innen  her  die  Nervenstämme  verfolgt.  So  lange  die  Nerven  noch  unter  der 
Fasria  plantaris  liegen,  zeigen  sic  nur  wenig  Pacini' sehe  Körperchen;  haben 
sie  aber  die  Fascia  durchbohrt,  und  sind  sie  in  das  fettreiche  l'nlerhautzell- 
gewche  gelangt,  so  findet  man  sic  zahlreicher  damit  ausgestallct,  selbst  bis  zu 
ihren  feinsten  Verästlungen  hin  (Henle  und  Kölliker,  pag.  10).  Bei  der  Katze 
kommen  sic  auch  an  den  sympathischen  Gellechten  im  Mesenterium,  und  auf 
dem  Pankreas  vor,  und  sind  hier  am  leichtesten,  fast  ohne  alle  Prüparation, 
dem  Anfänger  zugänglich.  Pathologischen  Ursprungs  sind  sic  nicht,  da  sic 
sich  schon  hei  Embryonen  vorlindrn,  und  hei  vollkommen  gesunden  Individuen 
nie  vermisst  werden.  Mau  hat  auch  an  eine  Verwandtschaft  der  Pacini’schcn 
Körperchen  mit  den  elektrischen  Organen  gewisser  Fische  gedacht.  Noch  ein 
wenig  mehr  Phantasie,  mul  inau  wird  einsehen,  warum  man  mit  den  Httnilcu 
maguclisirt,  und  durch  ilümleauflcgcn  im  Glauben  gcslürkt  wird. 

Purkinje,  Uber  die  Pacini'schen  Körperchen,  in  Casper's  Wochenschrift. 
1S4I1.  N.  48.  — Pappenheim  in  den  Cmnptes  rcnihis.  Tom.  XXIII.  p.  68.  — 
J.  C.  Strahl,  zu  den  Pacini'schen  Körperchen,  Hüllers  Archiv.  IS48.  pag.  165. 
G.  Herbst,  die  Pacini'schen  Körperchen.  Güttingen,  1848  (besonders  reich  an 
vergl.  anal.  Angaben).  Ebenso  Fr.  Osann  in  Kölliker's  Bericht  über  die  zoo- 
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tnm.  Anstalt  zu  Würzburg.  1849.  pag.  90.  — f.  Leydig  (Uber  die  Pacini’- 
sclicn  Körperchen  der  Taube),  in  der  Zeitschrift  für  w.  Zoologie,  5.  Bd.  I.  lieft. 
— Will,  Sitzungsberichte  der  Wiener  Akad.  1850.  Febr.  — A.  h'iilliker, 
Bemerkungen  (Iber  die  Paciui'schen  Körperchen  in  der  Zeitschrift  für  w.  Zoo- 
logie, 5.  Bd.  I.  lieft,  und  8.  Bd.  pag.  312.  — W.  Keferstein,  über  den  fei- 
neren Bau  der  Pacini'sclien  Körperchen , in  den  Göttinger  Nachrichten , 1858. 
N.  8. 

b)  1 Vagner’s  Tastkörperchen. 

G.  Meissner  und  II.  Wagner  machten  vor  etlichen  Jahren  den 
merkwürdigen  Fund,  dass  gewisse  Tastwärzchen  der  Haut,  gewöhnlich 
die  niedrigen  und  dicken,  besonders  in  der  Volarfläche  der  Finger  und 
Zehen,  einen  elliptischen,  selten  sphärischen,  quergestreiften  Körper  ein- 
sehliessen,  in  welchen  das  letzte  Ende  eines  oder  zweier  feinster  Tast- 
nervenfäden  eintritt.  Wagner  nannte  diese  Körper,  deren  Bedeutung 
noch  sehr  räthselhaft  ist,  Corpiisruln  taetns.  Durchschnittlich  sind  sie 
0,02"'  lang,  lind  0,008 — 0,01"'  breit.  Die  übrigen  längeren  und  konischen 
Tastwarzen  enthalten  blos  Capillargefässschlingen,  aber  weder  Tastkörper- 
chen, noch  Nervenschlingen.  Wie  die  Tastncrvenfädcn  int  Wagner’sehen 
Körperchen  endigen,  ist  zur  Zeit  noch  nicht  ausgemacht.  Meissner 
(Beiträge  zur  Anat.  und  Pltys.  der  Haut.  Leipz.,  1853.  pag.  10)  erklärt 
die  Querstreifen  der  Körperchen  für  die  in  Spiraltouren  um  sie  hcrum- 
gehenden  Endästc  der  durch  Theilung  zerfallenden  Nervenprimitivfasem. 
Die  Tastkörperchen  wären  demnach  eine  eigene,  höchst  merkwürdige 
Form  von  spiraler  Aufknäuelung  einer  oder  zweier,  durch  Spaltung  ver- 
jüngter Nervenfasern , um  den  centralen  Kern  gewisser  Tastwärzchen. 
Der  Kem  selbst  ist  structurlos,  und  homogenem  Bindegewebe  ähnlich. 

Die  Literatur  dieser  neuesten  anatomischen  Entdeckung  bestellt  giosson- 
theils  in  Slreitarlikeln,  zwischen  R.  Wagner,  G.  Meissner,  und  Külliker. 
Die  erste  Bekanntmachung  derselben  findet  sich  in  den  Göttinger  Nachrichten. 
1852.  Nr.  2.  — Neuere  Angaben  von  Gerlaclt  und  Nulin,  in  der  illustr. 
■uedic.  Zeitschrift,  2.  Bd.  — Letzte  Arbeit  hierüber  von  J.  Gerl  ach,  in  dessen 
wikroskop.  Studien.  Erlangen,  1858.  pag.  39.  seqq. 

§.  63.  Anatomische  Eigenschaften  der  Nerven. 

1 . Die  grösseren  Nervenstämmc  bilden  rundliche  oder  platte  Stränge 
mit  äusserer  derberer  Hülle  (Neurilemma),  und  faserigem,  weichem  In- 
halte. Stärke  oder  Schwäche,  Lockerheit  oder  Straffheit  des  Neuri- 
lenuna  bedingt  die  grössere  Hörte  oder  Weichheit  des  Nerven.  Das 
Neurilemma  enthält  die  Emährungsgefässe  des  Nerven,  und  führt  sie 
seinen  Bündclabtheilungen  zu.  Der  Gefässreichtbum  der  Nerven  ist,  wie 
schon  ihre  weisse  Farbe  beurkundet,  kein  bedeutender,  und  die  feinsten 
Capillargefässnetze  bilden  in  ihnen  langgestreckte  Gitter  oder  Maschen. 

2.  Das  scheinbare  Dickerwerden  der  Nerven  nach  ihrem  Austritte 
aus  der  Schädel-  oder  Bückgratshöhle  beruht  nicht  auf  einer  Vermeh- 
rung der  Fasern,  sondern  auf  dem  Auftreten  der  Scheide,  welche  jeder 
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Nerv  bei  seinem  Durchgang  durch  das  betreffende  Loch  der  Hirnschale 
oder  des  Rückgrates  von  der  Dura  mater  erhält.  Oertliche  Verdickungen 
im  Verlaufe  der  Nerven  entstehen  aut  zweifache  Weise,  a.  Durch  Di- 
vergenz der  Primitivfasern,  welche  auseinander  weichen,  wie  die  Flachs- 
fädcu  eines  ausgedrehten  Strickes,  sich  verketten,  neuerdings  an  einan- 
der legen,  und  in  den  dadurch  gebildeten  Zwischenräumen  Ganglien- 
kugeln aufnehmen,  welche  selbst  wieder  neue  Nervenfasern  erzeugen. 
Diese  Verdickungen  oder  Anschwellungen,  welche  gewöhnlich  eine  gc- 
tässreichere  Hülle  als  der  Nerv  selbst  erhalten,  und  durch  mehr  weniger 
graue  Färbung  sich  von  der  Farbe  des  Nervenstammes  unterscheiden, 
heissen  Nervenknoten,  Ganylia.  fl.  Durch  Anlagerung  eines  anderen 
Nervenstammes,  also  durch  Verbindung  zweier.  Diese  Verdickung  ist 
nie  knotenartig,  sondern  mehr  gleichförmig,  und  erstreckt  sich  auf  längere 
oder  kürzere  Stellen,  je  nachdem  der  hinzugetretene  Nerv  sieh  früher 
oder  später  wieder  entfernt.  Man  könnte  sic  die  cylindrisehe  Verdickung 
nennen. 

3.  Die  Primitivfasern  der  Nerven  sind,  wie  oben  bemerkt  wurde, 
nicht  verästelt,  und  hängen  nicht  durch  Anastomosen,  ausser  an  ihren 
centralen  und  peripherischen  Enden,  unter  einander  zusammen.  Verästelt 
sich  nun  ein  Nerv,  so  kann  der  Ast  des  Nerven  nicht  als  eine  Summe 
von  Aesten  der  Primitivfasern  genommen  werden.  Er  entsteht  vielmehr 
nur  dadurch , dass  von  vielen , in  einem  Nervenstamme  parallel  neben 
einander  liegenden,  nicht  anastomosirenden  Primitivfasern  ein  Bündel 
sich  ablöst,  und  seitwärts  abtritt.  Dieses  Abtreten  von  Fasern  aus  dem 
tiesammtbündcl  kann  sich  so  oft  wiederholen,  bis  die  letzten  Aestchen 
nur  aus  einer  einzigen  Primitivfaser  bestehen. 

4.  Verbinden  sich  zwei  Nerven  ( nicht  Nervenfasern ) zu  einem 
Stamme,  oder  werden  sie  durch  Zwischenbogen  unter  einander  ver- 
einigt, so  heisst  diese  Verbindung  Nervenanastomose.  Alle  Nerven, 
mit  Ausnahme  der  drei  höheren  Sinnesnerven  des  Geruchs,  Gesichts  und 
Gehörs,  bilden,  tlieils  unter  ihren  Aesten,  theils  mit  jenen  nachbarlicher 
Nerven,  Anastomosen,  welche  gegen  die  Endigung  der  Nerven  hin  zahl- 
reicher werden.  Aus  dem  in  3.  Gesagten  ist  leicht  zu  entnehmen,  dass 
Nervenanastomose  etwas  Anderes  ist  als  Gefässanastomosc.  Gefäss- 
anastomose  ist  wahre  Höhlenenmmunication , — Nervenanastomose  nur 
Austritt  eines  Faserbündels  aus  einem,  und  Eintritt  in  einen  zweiten 
Nervenstamm.  Das  Faserbündel  kann  an  dem  Stamme,  zu  welchem  es 
trat,  vor-  oder  Zurückläufen:  Anastomosits  progressiva  et  reyrettiva.  Es 
kann  bei  dem  Nerven  bleiben,  welchen  es  aufsuehtc  ( Anastomons  per- 
manens), oder  ihn  wieder  verlassen  ( Anastomosis  temporanea),  um  zu 
seinem  Mutterstamme  zurückzukehren , oder  zu  einem  dritten,  vierten 
Nerven  zu  treten.  Veränderte  Association  der  Faserbündel  ist  also  die 
Idee  der  Nervenanastomose.  Es  ist  ftlr  die  physiologische  Bedeutung 
eines  Nerven  von  Wichtigkeit,  zu  wissen,  ob  die  Anastomosc,  die  er 
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mit  einem  anderen  eingeht,  darin  besteht,  dass  der  Nerv  A dem  Nerv  B 
einen  Verbindungszweig  zusendet,  oder  A von  B einen  solchen  erhält, 
ob  also  die  Anastomose  eine  Anastomosix  emissionix,  oder  eine  Änasto- 
mosis  receptionis  ist.  — Giebt  der  Nerv,  der  ein  FaserbUndel  aufnimmt, 
dafür  eines  an  den  Abgeber  zurtick,  so  ist  dieses  eine  wechselseitige 
Anastomose,  Anastomosix  mutua;  nimmt  er  nur  auf,  ohne  abzugeben, 
eine  einfache  Anastomose,  Anastomosix  simple x.  — Theilen  sieh 
mehrere  Nerven  wechselseitig  FaserbUndel  mit,  so  dass  ein  vielseitiger 
Austausch  entsteht,  so  heisst  dieses  ein  Nervengeflecht,  Plexus 
nerrosus.  Die  aus  einem  Geflechte  heraustretenden  Nerven  können  so- 
mit FaserbUndel  aus  allen  eintretenden  Nerven  besitzen.  Werden  die 
Maschen  eines  Geflechtes  mit  Ganglienkugeln  ausgetüllt,  was  übrigens 
nur  an  kleinen  Geflechten  geschieht,  so  entsteht  ein  Gangliengcflecht, 
Plexus  yanyliosus. 

5.  Die  Nerven  verlaufen  in  der  Regel  geradlinig,  und  machen  nur 
im  Kopfe  und  in  den  Gliedmassen  leichte  Biegungen  um  gewisse  Knochen 
herum.  Schlängelungen,  wie  sie  an  den  Blutgefässen  Vorkommen,  wer- 
den an  den  Nerven  nicht  beobachtet.  Jede  grössere  Arterie  hat  einen 
oder  mehrere  Nerven  zu  Begleitern.  Sie  liegen  aber  nicht  in  der  Scheide 
der  Arterie,  obwohl  die  Nervenscheide  mit  der  Gefässscheide  organisch 
Zusammenhängen  kann.  Die  grössten  Nervenstränge  haben  dagegen 
nicht  immer  grosse  Gefässe  in  ihrem  Gefolge  (Nervus  ischiadicus , me- 
dian ux  am  Vorderarm,  etc.). 

6.  Die  Stärke  und  Dicke  der  Nerven  steht  weder  mit  der  Masse 
des  Organs,  noch  mit  der  Intensität  seiner  Wirkung  in  Verhältniss.  Ein 
häufig  gebrauchter  und  kraftvoll  entwickelter  Muskel  hat  keine  stärkeren 
Nerven,  als  derselbe  Muskel  eines  schwachen  Individuums.  Kleine  Mus- 
keln haben  oft  stärkere  Nerven  als  zehnmal  grössere.  Der  Nereus  tro- 
rh/earis,  abducens,  oculomotoriux,  und  die  Nerven  der  Gesichtsmuskeln, 
sind  im  Verhältniss  viel  ansehnlicher,  als  die  Nerven  der  Rücken-  oder 
Gesässmuskeln. 

7.  Die  Nerven  der  Organe  treten  an  ihrer  inneren,  d.  h.  der  Mittel- 
linie des  Stammes  oder  der  Axe  der  Gliedmassen  zugekehrten  Seite  ein. 
Dass  dieses  Gesetz  nicht  für  die  röhrenförmigen  Organe  i Gefässe,  Drüsen- 
kanäle, Dannkanal)  gelten  könne,  versteht  sich  von  selbst. 

8.  Die  Verlaufsriclitung  eines  Nerven  variirt  nur  selten.  Dagegen 
ist  die  Folge  seiner  Aeste,  seine  Theilungsstelle,  und  seine  Anastomose 
mit  benachbarten  Nerven’,  häufigen  Spielarten  unterworfen,  welche  in 
chirurgischer  Hinsicht  von  Belang  sind.  Da  die  Primitivfasern  eines 
Astes  schon  im  Stamme  präformirt  sind,  so  wird  eine  höhere  oder  tiefere 
Theilung  eines  Nerven  in  seiner  physiologischen  Wirkung  nichts  ändern. 

9.  Die  zwei  Hauptstränge  des  vegetativen  Nervensystems  (Nervus 
sympathicus)  laufen  mit  der  Wirbelsäule  parallel,  und  ihre  peripherischen 
Verbreitungen  halten  sich  an  die  Ramificationen  der  Gefässe,  vorzugs- 
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weise  der  Arterien,  und  da  diese  häufig  unsymmetrisch  sind,  so  kann 
das  fttr  das  Cerebrospinalsystem  geltende  Gesetz  der  Symmetrie  aut  den 
Sympatkicus  nicht  anwendbar  sein. 

§.64.  Physiologische  Eigenschaften  des  animalen  Nervensystems. 

Es  ist  noch  nicht  lange  her,  dass  man  die  physiologischen  Eigen- 
schaften der  Nerven  auf  experimentellem  Wege  kennen  zu  lernen  ver- 
suchte. Bevor  Ch.  Bell  den  ersten  nachwirkenden  Impuls  zur  ge- 
naueren physiologischen  l’rtlfung  eines  in  seinen  Lebensäusserungen  so 
gut  als  unbekannten  Systems  gab,  war  die  Lehre  von  den  Gesetzen  der 
Nerventhätigkeit  ein  vollkommen  brach  liegendes  Feld.  Die  Ehrfurcht 
vor  den  Lebensgeistern,  welche  in  den  wundersam  verschlungenen  Bahnen 
des  Nervensystems  ihr  Wesen  treibeu  sollten,  schien  jeden  Versuch  liint- 
angchalten  zu  haben,  diese  gehcimnissvollen  Potenzen  vor  «las  Forum 
der  Wissenschaft  zu  eitiren,  und  Alles,  was  man  nicht  zu  erklären  wusste, 
erklärte  die  stehende  Formel  des  „Nerveneinflusses“.  Was  das 
eigentlich  wirksame  Agens  in  den  Nerven  sei,  wissen  wir  zwar  eben 
so  wenig,  als  wir  die  Natur  des  Lebens  verstehen.  Wir  werden  es 
auch  schwerlich  je  erfahren,  und  die  Wissenschaft  hat  das  Ihrige  ge- 
than,  wenn  sic  die  Gesetze  kennen  lehrt,  welchen  die  Lebensthätig- 
keiten  der  Nerven  gehorchen,  und  die  Erscheinungen  analysirt,  um  sie 
auf  einfache  Priucipicn  zu  redticiren.  Da  es  sich  hier  nur  «lamm  han- 
delt, einen  kurzen  Umriss  der  vitalen  Verhältnisse  dieses  Systems  zu 
geben,  so  kann  Folgendes  genügen. 

t.  Die  Nerven  sind,  wie  die  Telegraphendrähte,  nur  Leiter,  nie- 
mals Erreger  von  Eindrücken.  Die  Eindrücke  werden  entweder  von 
den  Centnilorganen  gegen  die  peripherischen  Gebilde,  oder  von  der 
Peripherie  gegen  die  Centralorgane,  mit  grosser  Schnelligkeit  fort- 
gepflanzt.  Die  Leitung  erfolgt  sonach  in  zwei  Richtungen.  Jene  Ner- 
ven, welche  eentripctal  leiten,  heissen  sensitive  oder  Empfindungs- 
nerven, — welche  centrifugal  leiten,  motorische  oder  Bewegungs- 
nerven. Das  Gehirn  und  das  Rückenmark  sind  die  Ccntra  fttr  das 
animale,  die  Ganglien  für  das  vegetative  Nervensystem.  Jeder  Reiz, 
der  im  Verlaufe  eines  Nerven  angebracht  wird,  sei  er  mechanischer, 
chemischer  oder  dynamischer  Natur,  wird,  wenn  der  Nerv  ein  Empfin- 
dungsnerv ist,  Empfindungen,  wenn  er  ein  Bewegungsnerv  ist,  Con- 
tractionen  in  den  Muskeln,  zu  welchen  er  lätift,  aber  niemals  Empfin- 
dung veranlassen.  Schmerz,  als  eine  Art  von  Empfindung,  kann  nie- 
mals durch  motorische  Nerven  vermittelt  werden. 

2.  Der  Unterschied  zwischen  centrifugaler  und  centripetaler  Rich- 
tung der  Leitung  ist  jedoch  nur  scheinbar.  Jede  Primitivfascr  leitet, 
wenn  sie  an  irgend  einem  Punkte  ihres  Verlaufes  gereizt  wird,  den 
Reiz  nach  beiden  Richtungen  fort.  Da  jedoch  die  empfindenden  Fasern 
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nur  an  ihrem  centralen  Ende  mit  Nervenelementen  zusammen  Illingen, 
welche  fähig  sind,  den  Reiz  wahrzunehmen,  und  die  motorischen  Fasern 
nur  an  ihrem  peripherischen  Ende  mit  contractionsfähigen  Muskeln  Zu- 
sammenhängen, so  wird  die  physiologische  Wirkung  der  Erregung  einer 
Nervenfaser  in  dem  einen  Falle  Empfindung,  in  dem  anderen  Bewegung 
sein.  Nicht  die  Faser,  sondern  die  Organe,  mit  welchen  sie  an  beiden 
Enden  zusammenhäugt , bedingen  Bomit  die  Verschiedenheit  des  Reiz- 
erfolges. Nichts  desto  weniger  sind  die  in  1.  gebrauchten  Ausdrücke 
so  gang  und  gebe,  dass  man  sie  füglich  beibehalten  kann. 

3.  Man  hat  die  Leitung  der  Erregung  durch  deu  Nerven,  bis  auf 
die  Gegenwart,  für  unmessbar  schnell  gehalten.  Dieses  ist  sie  nicht. 
Sie  ist  im  Verhältnis  zur  Fortpflanzungsgeschwindigkeit  der  Impon- 
derabilien eine  träge  zu  nennen,  obwohl  an  und  für  sich  eine  schnelle. 
Die  Fortpflanzungsgeschwindigkeit  des  elektrischen  Stromes  beträgt  6 1 ,000, 
jene  des  Lichtes  mehr  als  40,000  Meilen  in  der  Secunde,  während  sie, 
nach  den  sinnreichen  Versuchen  von  Helm  holz,  im  Nervus  ischiadicus 
des  Frosches  nur  33  Meter  in  der  Secunde  durchläuft.  Dieses  dürfte 
den  Arzt  weniger  interessiren , da  es  keine  Nerven  von  Meilenlänge 
giebt.  Die  Leitungsschnelligkeit  variirt  selbst  in  einem  und  demselben 
Nerven  nach  Verschiedenheit  seiner  Temperatur,  und  Külte  verzögert 
sie  augenfällig,  oder  hebt  sie  ganz  auf. 

4.  Das  Vermögen,  Empfindungen  oder  Bewegungsimpulse  zu  leiten, 
ist  eine  angeborene,  immanente  Eigenschaft  der  Nerven,  und  kommt 
jeder  ihrer  Primitivfasem  zu.  Da  die  Primitivfasem  nie  mit  benach- 
barten durch  Aeste  eommuniciren,  und  ohne  Unterbrechung  von  ihrem 
Anfänge  bis  zum  Ende  verlaufen,  so  können  sie  als  physiologisch  isolirt 
gedacht  werden,  d.  h.  einem  gewissen  peripherischen  Bezirke  wird  ein 
bestimmter  Centralpunkt  entsprechen,  und  der  durch  Reiz  bedingte  Er- 
regungszustand einer  Nervenfaser  wird  im  Verlaufe  des  Nerven  nie- 
mals auf  eine  benachbarte  überspringen  (Lex  isolationis).  Im  Central- 
organe dagegen  (und,  nach  dein  im  §.  61  Gesagten,  auch  in  den  peri- 
pherischen Verästlungsbezirkcn  der  Nerven  i müssen  wir  eine  solche  Ver- 
keilung der  Erregung  auf  benachbarte  Fasern  annehmen,  welche  da- 
selbst mit  der  zuerst  erregten  in  Verbindung  stehen.  Die  Erscheinung 
der  sogenannten  Mitbewegung  und  Mitempfindung  wird  hieraus 
erklärlich.  Die  unwillkürlichen  Bewegungen,  welche  auf  Erregrung  der 
Empfindungsnerven  entstehen,  und  reflectirte  Bewegungen  ge- 
nannt werden,  setzen  ebenfalls  eine  Uebertragung  der  Reizung  von  sen- 
sitiven auf  motorische  Nerven  in  den  Ccntralorgancn  voraus.  Wenn  der 
Wille  einen  Muskel  in  Bewegung  setzen  will,  und  unwillkürlich  noch 
ein  Paar  andere  thätig  werden,  so  ist  dieses  Mitbewegung.  Die  Fehl- 
griffe des  Anfängers  im  Erlernen  des  Violin-  und  Clavierspiels  sind  durch 
uncontrolirte  Mitbewegung  von  Muskeln,  welche  ruhig  bleiben  sollen, 
bedingt.  Wenn  der  Schmerz,  den  ein  cariöser  Zahn  veranlasst,  sich 
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mit  Ohrensehmerz  vergesellschaftet,  so  ist  dieses  Mitempfindung. 
Wenn  auf  Kitzeln  sich  Lachen  und  krampfhafte  Verzerrung  des  Ge- 
sichtes einstellt,  wenn  auf  Tabakschnupfen  Niessen  entsteht,  oder  auf 
Kratzen  des  Zungengrundes  Würgen  und  Erbrechen  eintritt,  wenn  man 
vor  Schmerz  die  Lippe  beisst,  wenn  die  Gliedmasse  des  Kranken  unter 
dem  chirurgischen  Messer  zuckt,  so  sind  dieses  Reflexbewegungen. 

5.  Jeder  Nerv,  der  in  centripetaler  Richtung  zum  Gehirn  leitet, 
wird  seinen  Erregungszustand  nur  dann  zur  Anschauung,  zum  Bewusst- 
werden  kommen  lassen,  wenn  die  Seele  in  Mitwissenschaft  des  Vor- 
ganges gezogen  wird  (Aufmerksamkeit  i.  Der  Erregungszustand  des 
Nerven  ist  dessen  Reaction  gegen  den  Reiz,  somit  ein  Ausdruck  seines 
Lebens.  Warum  ein  Nerv  durch  Bewegung,  ein  anderer  durch  Empfin- 
dung auf  Reize  reagire,  kann  durch  die  anatomische  Structur  der  mo- 
torischen und  sensitiven  Nerven  nicht  erklärt  werden,  da  beide  Nerven- 
arten sich  mikroskopisch  gleich  verhalten.  Die  Empfindungsnerven  be- 
wirken nicht  alle  dieselbe  GefUhlswahmehmung.  Einige  derselben,  wie 
die  Sinnesnerven,  bedingen  specifische  Sinneswahmehmungen , andere, 
wie  die  Tastnerven,  vermitteln  allgemeine  Geftthlswahmehmungen,  als 
Druck,  Schmerz,  Hitze,  Kälte,  etc.  Ein  Sinnesnerv  kann  nie  wie  ein 
Tastnerv  empfinden,  und  umgekehrt  kann  ein  Tastnerv  nie  einen  Sinnes- 
nerv vertreten. 

0.  Ein  mit  einer  speeilisehen  Empfindlichkeit  versehener  Nerv  wird, 
er  mag  durch  was  immer  fltr  Reize  afficirt  werden,  nur  solche  Geftthlo 
hervorrufen,  welche  er  überhaupt  zu  veranlassen  vermag,  z.  B.  der  Seh- 
nerv wird,  er  mag  durch  Druck,  oder  durch  Galvanismus,  oder  durch 
jenes  Agens,  welches  wir  Lichtstoff  nennen,  gereizt  werden,  nur  auf  die 
Eine  Weise,  nämlich  durch  Lichtempfindung,  rcagiren. 

7.  Das  Vermögen  der  Nerven,  auf  Reize  Empfindungen  oder  Be- 
wegungen zu  veranlassen,  heisst  Reizbarkeit.  Sie  wird  durch  die 
Einwirkung  der  Reize  nicht  blos  erregt,  sondern  auch  geändert.  Mässige 
Reize  steigern  sie  dadurch,  dass  sie  sie  in  anhaltender  Ucbung  erhalten, 
stärkere  Reize  schwächen  sie,  und  ein  gewisses  Maximum  der  Erregung 
hebt  sie  sogar  auf.  Ist  die  Reizbarkeit  durch  einen  Reiz  bestimmter 
Art  erschöpft,  so  kann  sie  doch  für  Reize  anderer  Art,  oder  ftir  einen 
stärkeren  Reiz  derselben  Art,  noch  empfänglich  sein.  Ein  Nerv  z.  B., 
der  auf  die  Wirkung  einer  kleinen  galvanischen  Säule  zu  reagiren  auf- 
gebört  hat,  ist  durch  eine  kräftigere  Säule,  oder  durch  mechanische  oder 
chemische  Reizung  noch  immer  erregbar.  Wechsel  der  Reize  wird  cs 
somit  nicht  zu  einem  solchen  Grade  von  Erschöpfung  kommen  lassen, 
als  andauernde  Wirkung  eines  bestimmten  kräftigen  Reizes.  Die  durch 
mittlere  Reize  geschwächte  oder  erschöpfte  Reizbarkeit  stellt  sich  dur^h 
Ruhe  wieder  ein.  Das  Bedürfniss  der  Erholung  und  des  Schlafes  er- 
klärt sich  hieraus. 

S.  Ein  vom  Gehirn  oder  Rückenmark  getrennter  Nerv  behält  noch 
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eine  Zeitlang  seine  Reizbarkeit,  verliert  sie  aber,  wenn  seine  Continuität 
durch  Verwachsung  nicht  wieder  hergestellt  wird,  nach  und  nach  voll- 
kommen. — Jene  Stoffe,  welche  das  Vermögen  besitzen,  durch  ihre  Ein- 
wirkung auf  Nerven  ihre  Reizbarkeit  zu  vermindern  oder  zu  tilgen, 
heissen  narkotische  Stoffe.  Sie  setzen  den  Verlust  der  Reizbarkeit  ent- 
weder geradezu,  wie  die  Blausäure,  oder  nach  einer  vorhergegangenen 
heftigen  Erregung,  wie  das  Stry  chnin.  Durch  die  wissenschaftliche  An- 
wendung der  Reizmittel  auf  die  Nerven  hat  man  die  physiologischen 
Eigenschaften  der  letzteren  auf  dem  Wege  des  physikalischen  Experi- 
ments kennen  gelernt,  und  jener  Theil  der  Physiologie,  welcher  sich 
mit  der  Feststellung  der  Lebenseigenschaften  der  Nerven  und  ihrer  Wir- 
kungsgesetze befasst,  heisst  deshalb  Nervenphysik.  Ch.  Bell,  Mar- 
shall-Hall, J.  Müller,  und  Du  Bois  Reymond  haben  sie  ge- 
schaffen, und  zur  Würde  einer  höchst  bedeutungsvollen  Wissenschaft 
erhoben. 

9.  Die  sensitiven  und  motorischen  Eigenschaften  der  Nerven  er- 
scheinen getrennt  am  reinsten  in  den  hinteren  und  vorderen  Wurzeln 
der  Rückenroarksnerven.  Die  vorderen  Wurzeln  der  Rüekenmarksnerven 
sind  aussehliessend  motorisch,  die  hinteren  aussch  liessend  sensitiv  (Bell  - 
scher  Lehrsatz).  Wie  sich  die  Gehimncrvcn  in  dieser  Beziehung  ver- 
halten, wird  am  betreffenden  Orte  in  der  speciellen  Nervenlehre  be- 
merkt. 

10.  Die  Nerven  besitzen  nur  wenig  Elasticität.  Ein  nicht  ge- 
spannter Nerv  zieht  sieh,  wenn  er  durchschnitten  wird,  nur  in  geringem 
Grade  zurück,  und  selbst  dieses  Minimum  von  Retraetion  scheint  mehr 
seiner  aus  Bindegewebe  gebildeten  Scheide,  als  den  Primitivfasera  selbst 
zuzusehreiben  zu  sein.  An  der  Schnittfläche  von  Amputationsstümpfen 
werden  die  Nerven  deshalb  zwischen  den  stark  zurückgezogenen  Mus- 
keln hervorstehen. 

1 1 . Der  Stoffwechsel  scheint  im  Nerven  nicht  mit  grosser  Energie 
zu  walten.  Die  relativ  geringe  Menge  von  Capiilargefässen  im  Nerven- 
mark lässt  es  vermuthen.  Nichtsdestoweniger  regenerirt  sieh  ein  ge- 
trennter Nerv  durch  Bildung  neuer  Ncrvenfilamente,  und  übernimmt 
wieder  theilweise  seine  frühere  Function.  Je  geringer  der  Abstand  der 
Schnittenden  eines  getrennten  Nerven  ist,  desto  schneller  heilt  er  wieder 
zusammen.  Man  hat  noch  zolllange  Trennungen  an  den  Extremitäten- 
nerven grosser  Thiere  durch  Regeneration  ausfüllen  gesehen  (Swan). 
Die  neugebildeten  Nerveuelemente  waren  den  normalen  vollkommen 
isomorph,  obgleich  weniger  zahlreich,  und  mit  Bindegewebsfasern  ge- 
mischt. In  den  specifischen  Sinnesnerven  ist  die  Wiederherstellung  der 
Function  nach  Durchscbneidung  nicht  beobachtet. 
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§.  65.  Physiologische  Eigenschaften  des  vegetativen  Nervensystems. 

Der  Sympathicus  ist  durch  die  in  seinen  Ganglien  entspringenden 
Nervenfasern  ein  selbstständiges,  durch  die  zahlreichen,  vom  Gehirn  und 
Kückenmark  zu  ihm  tretenden,  und  mit  ihm  sich  verzweigenden  Nerven, 
ein  vom  Ccrehrospinalsysteme  abhängiges  System.  Mau  hielt  ihn  bis 
auf  die  neueste  Zeit  für  den  Vermittler  der  Ernährungsprocesse.  Sein 
Name  vegetatives  Nervensystem  entsprang  aus  dieser  Ansicht. 
Seit  jedoch  die  ErnUhrungsvorgängc  in  vollkommen  nervenlosen  Ge- 
bilden, wie  die  Horngewebe,  die  Knorpel,  die  Krystalllinse,  u.  s.  w.  ge- 
nauer bekannt  wurden,  mussten  die  Vorstellungen  von  der  Abhängig- 
keit der  vegetativen  Proeesse  vom  Nervensystem  überhaupt  bedeutende 
Einschränkungen  erfahren.  Mehrere  seeemirende,  oder  in  lebhafter  Stoff- 
bildung  begriffene  Organe  (Milchdrüse,  Synovial  häute,  Zahusäckcben)  be- 
sitzen keine  nachweisbaren  sympathischen  Nervenfasern,  dagegen  aber 
ansehnliche  Fäden  vom  Ccrebrospinalsystem,  und  es  ist  eine  reine  Ver- 
muthung,  dass  die  Wandungen  der  Gebisse  dieser  Organe  sympathische 
Fasern  enthalten.  Der  Sympathicus  ist  nur  insofern  bei  den  Emührungs- 
und  Secretionsprocessen  betheiligt,  als  er  Bewegungen  veranlasst,  die 
auf  diese  Proeesse  Einfluss  nehmen.  Diese  Bewegungen  gehen  ohne 
Willensintervention  von  Statten,  und  wir  wissen  durch  das  Gefühl  nichts 
von  ihrer  Gegenwart.  Das  Herz,  der  Magen,  die  Gedärme  bewegen 
sich,  ohne  unser  Mitwissen,  und  nur  stürmische  Aufregung  dieser  Be- 
wegungen beim  Herzklopfen,  Erbrechen,  und  Bauchkrümmen,  macht  uns 
dieselben  fühlbar.  Die  Centra,  von  welchen  diese  Bewegungen  aus- 
gcheu,  sind  die  Ganglien  des  Sympathicus,  welche  insofern  als  motorische 
Apparate  anzusehen  sind.  Die  in  den  Ganglien  entspringenden , dem 
Sympathicus  eigcnthUmlichen  grauen  oder  H ein ak’ sehen  Nervenfasern, 
leiten  die  Bewegungsimpulse  zu  den  betreffenden  Organen.  Das  Gehirn 
und  das  Bückeumark  können  durch  die  Nervenfädcn,  welche  sie  au 
den  Sympathicus  absenden,  nur  einen  modifieirendeu  Einfluss  auf  diese 
Bewegungen  äussem,  der  sieh  in  Leidenschaften  und  Affectcn,  welche 
im  Gehirn  als  Seelenorgan  wurzeln,  kund  giebt.  Das  Herzklopfen,  die 
Brustbeklemmung,  die  wechselnde  Kötlie  und  Hitze,  welche  gewisse 
Seelenzustände  begleiten,  bestätigen  den  modificirenden  Einfluss  des 
Cerebrospinalsystems  auf  die  vegetativen  Acte.  Das  Cerebrospinalsystem 
kann  aber  seine  Thätigkeiten  einstellen,  wie  im  Schlaf,  in  der  Ohn- 
macht, im  Schlagfiuss,  es  kann  auch  durch  Missbildung  ganz  oder  theil- 
weise  fehlen  bei  hemicephalen  und  aöncephalen  Missgeburten;  die  vege- 
tativen Tbätigkeitcn  werden  deshalb  nicht  unterbleiben,  und  die  Ver- 
dauung, Ernährung,  Absonderung,  der  Kreislauf,  gehen  ohne  seine  Ein- 
wirkung ihren  Gang  fort.  Die  genannten  Arten  von  Missgeburten  sind 
deshalb  in  der  Kegel  ganz  gut  genährt.  Selbst  ein  aus  dem  Leibe  her- 
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ausgeschnittenes  Eingeweide  wird,  wenn  es  Ganglien  und  Gangliennerven 
besitzt,  seine  Bewegungen  eine  Zeitlang  fortfUhren,  wie  am  exstirpirten 
Herzen  und  Darmkanale  gesehen  wird.  So  machte  Heule,  bei  Ge- 
legenheit der  Vornahme  physiologischer  Experimente  an  der  Leiche 
eines  Geköpften,  die  ftlr  den  motorischen  Einfluss  des  Sympathien» 
schlagende  Beobachtung,  dass,  nach  Durchleitung  eines  Stromes  des 
Rotationsapparates  durch  den  linken  Vagus,  das  Herzatrium,  welches 
noch  60  — 70  Contractiouen  in  einer  Minute  machte,  plötzlich  im  Ex- 
pansionsstund still  hielt.  '25  Minuten  nach  dem  Tode,  nachdem  die  Be- 
wegung de»  Atrium  schon  erloschen  war,  erwachte  sie  plötzlich  wieder 
mittelst  .Stromleitung  durch  den  Sympathien». 

Die  aus  den  Ganglien  entspringenden  Nerven  sind  ganz  gewiss,  wie 
jene  des  Cerebrospiualsystems,  nicht  nur  motorischer,  sondern  ebenfalls 
sensitiver  Natur,  d.  h.  einige  von  ihnen  leiten  zu  den  Ganglien,  andere 
von  den  Ganglien  weg.  Man  sieht  ja  auf  Reizungen  blossgelegter  Tlieile, 
welche  vom  Sympathicus  versorgt  werden,  die  Bewegungen  derselben 
sich  steigern.  Es  muss  der  Eindruck  des  Reize»,  der  durch  den  sen- 
sitiven Gangliennerv  zum  Gauglion  gebracht  wurde,  dort  auf  die  mo- 
torischen Nerven  desselben  Ubergesprungen  »ein.  Die  Ganglien  sind 
somit  nicht  blos  einfache  Erreger  der  Bewegung,  sondern  auch,  wie 
Gehirn  und  Rückenmark,  Rcflexorgane.  Die  sensitiven  Eindrücke  auf 
die  Ganglien  werden  in  diesen  auf  die  motorischen  Nerven  der  Muskeln 
reflectirt,  d.  h.  nicht  zum  Bewusstsein  gebracht,  und  nicht  empfunden. 
Ein  Beispiel  möge  genügen,  um  die  Sache  so  zu  nehmen,  wie  ich  sie 
mir  vorstelle.  Die  Galle  oder  die  Danncontenta  sind  ftlr  die  Darm- 
Schleimhaut  Reize.  Sie  erregen  die  sensitiven  Nervenfasern  derselben, 
welche  ihre  Erregung  dem  Ganglion,  aus  welchem  sie  entsprangen,  mit- 
theilen.  Das  Ganglion  Übertrügt  die  Erregung  auf  die  motorischen  Ner- 
ven, und  es  wird  der  dadurch  bedingte,  stärkere  peristaltische  Motus 
des  Darmes  die  Ursache  des  Reizes  fortschaffen.  Die  Reizung  der  Darni- 
sehleimhaut  kann  eine  gewisse  Höhe  erreichen,  ohne  dass  sie  empfunden 
wird,  wir  schliessen  blos  auf  sie  aus  der  eopiösercn  Entleerung  des 
Darmes  (Diarrhoen).  Wird  der  Reiz  so  intensiv,  dass  er  nicht  mehr 
ganz  als  Bewegungsimpuls  auf  die  motorischen  Nerven  reflectirt  werden 
kann,  so  springt  er  auf  die  im  Ganglion  vorhandenen  Cercbrospinal- 
nerven  Uber.  Sind  diese  sensitiver  Natur,  so  werden  sie  den  Uber- 
nonimenen  Reizungszustand  zum  Gehirne  fortpflanzen,  und  durch  Ge- 
fühle zum  Bewusstsein  bringen,  welche,  wenn  der  Reiz  sehr  heftig 
war,  sich  zum  Schmerz  steigern.  Nun  wird  die  häufige.  Darmcutlee- 
rung mit  Grimmen  und  Schneiden  (Kolik)  vergesellschaftet  sein  müssen. 
Sprang  der  Reiz  auf  motorische  Fasern  des  Cerebrospinalsystems  Uber, 
so  können  die  Entleerungen  mit  Muskelkränipfen  verbunden  werden, 
wie  die  tägliche  ärztliche  Erfahrung  an  sensiblen  Individuen  und  Kin- 
dern nachweist.  Die  Ganglien  sind  somit  nicht  blos  Erreger  oder  erste 
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Quelle  der  Bewegungen  der  vegetativen  Organe,  sondern  zugleich  Reflex- 
organe, wodurch  sie  als  eben  so  viele  Gehirne  in  nuce  gelten  können. 

Ich  habe  diese  Ansichten  Über  die  Bedeutung  der  sympathischen  Ganglien 
schon  seit  Jahren  in  meinen  physiologischen  Vorlesungen  entwickelt.  In  der 
Abhandlung  Kiilliker's  (die  Selbstständigkeit  und  Abhängigkeit  des  sympathi- 
schen Nervensystems.  1845.)  wird  sie  ausführlich  eriirtert.  Dass  die  im  Ccrebro- 
spinalsvsteme  vorkommenden  Ganglion  auf  dieselbe  Weise  wirken,  ist  sehr  wahr- 
scheinlich ; von  der  grauen  Substanz  des  Rückenmarkes  ist  es  durch  die  Rellex- 
pbänomenc  bewiesen.  Schon  diese  Aehnlirhkeil  der  Wirkung  reicht  allein  hin, 
den  Sympathicus  nicht  dem  Cerebrospinalsysteme  als  etwas  wesentlich  Ver- 
schiedenes gegenüber  zu  stellen. 

§.  66.  Praktische  Anwendungen. 

Einen  Nerven  durcbschneiden , heisst  eben  so  viel,  als  das  Organ 
vernichten,  für  welches  er  bestimmt  ist.  Es  braucht  nicht  mehr  Worte, 
um  die  hohe  Bedeutung  dieses  Systems  dem  Ar/.te  und  Wundärzte  itn 
Allgemeinen  einleuchtend  zu  machen. 

Der  Unterschied  sensitiver  und  motorischer  Nerven  ist  für  die  prak- 
tische Chirurgie  von  grosser  Wichtigkeit.  Die  Pathologie  der  Neuralgien 
(andauernde,  schmerzhafte  Affeetionen  gewisser  Organe  oder  ganzer  Be- 
zirket, so  wie  die  Tilgung  derselben  durch  chirurgische  Hilfeleistung, 
erhielten  erst  durch  die  Feststellung  dieses  Unterschiedes  ihren  wissen- 
schaftlichen Gehalt.  Als  man  noch  die  Empfindlichkeit  für  eine  all- 
gemeine Eigenschaft  aller  Nerven  hielt,  musste  der  Sitz  der  Neu- 
ralgien notliwendig  verkannt  werden,  und  es  wurden  deshalb  bei  den 
Heilungsversuchen  derselben  durch  Entzweiscbncidcn  der  Nerven,  auch 
solche  Nerven  zerschnitten , welche  als  rein  motorische  Nerven  niemals 
Schmerz  veranlassen  können.  Die  Geschichte  des  Gesichtsschmerzes 
( Frosopa/gia , Dolor  Folhergili),  und  die  zu  seiner  Heilung  vorgenom- 
menen Trennungen  des  Nervus  commmicam  faciei,  der  als  ein  motori- 
scher Nerv  nie  schmerzen  kann,  gehen  ein  trauriges  Zeugniss  dieser 
Wahrheit.  Die  Unterscheidung  der  Empfindungsliihmungen  ( Anaesthesiae) 
und  der  Bewegungslähmungen  ( Paralgses)  beruht  auf  festgcstellten  phy- 
siologischen Eigenschaften  der  Nerven. 

Der  eben  erwähnte  Gesiehlsschmerz , dessen  höchste  Heftigkeit  die  daran 
Leidenden  schon  zur  Verzvveillung  und  zum  Selbstmord  trieb,  hat  seinen  aus- 
schliesslichen Sitz  in  den  Gesichtszweigen  des  fünflen  Ncrvenpaares  (Stirn- 
zweig, l'uteraugcnhühlenzweig,  Kinnzweig |.  Die  Ursache  dieses  traurigen  Vor- 
rechtes der  genannten  Nerven  liegt,  wie  ich  glaube,  in  dem  Umstande,  dass 
kein  anderer  Empfindungsuerv  durch  so  viele  Knochcnkanäle  und  Löcher  |ias- 
sirt,  wie  sie,  und  somit  Auflockerung  und  Verdickung  ihrer  Scheide,  der  Enge 
und  Unnachgiehigkeit  der  Knochenüflhungcn  wegen , eine  drückende  Wirkung 
auf  sie  äussern  muss,  die  den  Schmerz  auf  seine  furchtbarste  Höhe  stei- 
gern kann. 

Die  bekannte  sensitive  oder  motorische  Eigenschaft  eines  Nerven 
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wird  liei  der  Vornahme  chirurgischer  Operationen  an  gewissen  Gegenden 
Berücksichtigung  verdienen,  um  die  Summe  der  Schmerzen  so  gering 
als  möglich  ausfallen  zu  lassen.  Hätte  man  eine  Geschwulst  oder  ein 
ncrvenreiches  Organ  zu  exstirpircn,  so  soll  der  erste  Schnitt  auf  jener 
Seite  geführt  werden,  wo  die  Nerven  eintreten.  Sind  diese  getrennt, 
so  wird  jede  fernere  Beleidigung  des  Orgnns  durch  Druck  oder  Schnitt 
schmerzlos  sein,  während  sie  im  hohen  Grade  schmerzhaft  sein  muss, 
wenn  die  Trennung  der  Nerven  zuletzt  folgt.  Die  Castration  mag  als 
Beispiel  dienen.  Es  wäre  kein  geringer  Triumph  der  wissenschaftlichen 
Chirurgie,  wenn  der  Versuch  mit  Erfolg  gekrönt  würde,  hartnäckige  und 
unerträgliche  Nervenschmerzen  in  gewissen  Organen,  nicht  durch  die 
Amputation  oder  Ausrottung  der  Organe,  sondern  durch  Resection  ihrer 
sensitiven  Nerven  zu  heilen.  Die  Fälle  sind  in  den  Annalen  der  Wund- 
arzneikunde nicht  gar  so  selten,  wo  inan  nicht  zu  besänftigende,  chro- 
nische Schmerzen  der  Brust  oder  der  Hoden,  durch  die  Abtragung  dieser 
Organe  geheilt  zu  haben  sich  rühmt.  In  den  Handbüchern  der  Opera- 
tionslehre wird  unter  den  Anzeigen  zur  Vornahme  der  Abtragung  eines 
Gliedes  oder  Organs  der  incurable  Nervenschmerz  noch  immer  angeführt. 

Die  Zähigkeit  der  Nervenscheiden  und  der  mechanische  Keiz  der 
Empfindungsnerven  erklärt  es,  warum  bei  der  Abbindnng  krankhaft  ent- 
arteter Organe,  und  bei  der  Unterbindung  der  Arterien  (wenn  Nerven- 
zweige mit  in  die  Ligatur  gefasst  werden),  Schmerzen  entstehen  können, 
welche  mit  der  geringen  Grösse  des  chirurgischen  Eingriffs  im  schreien- 
den Missverhältnis  stehen.  Diese  Schmerzen  werden  so  wüthend,  und 
können  durch  Reflex  so  gefährliche  allgemeine  Zufälle  veranlassen,  dass 
sie  das  Lüften  der  Ligaturen  notli wendig  machen,  wie,  um  nur  einen 
illustren  Fall  unzuführen,  die  geschichtlich  bekannte  Gefässunterbindung 
am  amputirten  Anne  Nelson’s  beweist.  Handelt  es  sich  darum,  ein  ent- 
artetes Organ  abzubiuden,  so  muss  die  Ligatur  so  kräftig  als  möglich 
zugesehnürt  werden,  um  die  Nerven  der  unterbundenen  Partien  nicht 
blos  zu  drücken,  sondern  zu  zerquetschen.  Der  Druck  unterhält  eine 
fortwährend  wirksame  und  heftig  schmerzende  mechanische  Irritation, 
während  die  Zerquetschung  die  Structur  des  Nerven  und  mit  ihr  seine 
Empfindlichkeit  aufhebt.  — Die  Festigkeit  der  dem  Bindegewebe  an- 
gehöreuden  Nervenscheiden  wird  die  Ursache  sein,  warum  eine  Gefäss- 
ligatur,  welche  zugleich  einen  Nervenast  umfasste,  länger  zu  ihrer  Ab- 
stossung  braucht,  als  eine  gut  angelegte.  Das  geringe  Vermögen  der 
Nerven,  sich  zurückzuzichen,  wenn  sie  durchschnitten  wurden,  kann  es 
bedingen,  dass  sie  in  dem  sich  bildenden  Narbengewebe  tieferer  Wun- 
den, besonders  der  Amputationswunden,  eingeschlossen,  und  durch  die 
jedem  Narbengewebe  eigenthltmliehe  Zusnmmenziehung  eingeschnürt, 
dauernde  Nervenschmerzen  hervorrufen,  die  die  Excision  der  Narbe,  ja 
sogar  die  nochmalige  Vornahme  der  Amputation  erheischen.  Wäre  es 
nicht  zu  versuchen,  die  an  der  Amputationswunde  vorstehenden  Ncrven- 
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enden,  statt  sie  abzutragen,  und  dadurch  den  Schmerz  der  Resection 
zweimal  empfinden  zu  lassen,  einfach  umzubeugen,  und  zwischen  die 
Muskeln  hineinzuschieben,  und  könnte  diese  Methode  nicht  in  jenen 
Fällen  ebenfalls  angewendet  werden,  wo  ein  durch  Exsection  eines 
NervenstUckes  zu  heilender  Nervenschmerz  durch  Wiederverwachsung 
der  getrennten  Nervenenden  Itecidiven  befurchten  lässt? 

Die  Methode,  zu  auiputireude  Gliedmassen  mit  einem  Bande  Uber 
der  Amputationsstelle  einzuschnüren , und  durch  Pelotten,  welche  dem 
Verlaufe  der  Hauptnervenstänime  entsprechen,  Taubwerden  und  Ein- 
schlafen der  Gliedmasse  zu  bewirken,  und  sie  in  diesem  Zustande  ab- 
zunehmen, hat  unter  den  praktischen  Wundärzten  selbst  zu  jener  Zeit 
keinen  Eingang  finden  können,  wo  die  jetzt  Üblichen  .Inarxthctira  noch 
nicht  bekannt  waren.  Es  möge  hier  die  Erfahrung  Hunter’s  Uber 
diesen  Gegenstand  angeführt  werden.  Ein  Mann  wurde  am  Schenkel, 
dessen  Crural-  und  HUftnerv  durch  Pelotten  taub  gebunden  waren,  am- 
putirt.  Er  äusserte  verhältnissmässig  wenig  Schmerz,  obwohl  er  ein 
sehr  empfindliches  Individuum  war,  und  eben  deshalb  der  Versuch  mit 
dem  Druckverbande  zur  Probe  bei  ihm  gemacht  wurde.  Nach  gemachter 
Gefiissligatur  wurde  die  Druckbinde  entfernt.  Ein  kleines  Gefäss  blutete, 
und  musste  unterbunden  werden.  Der  Kranke  klagte  Uber  den  unbe- 
deutenden Unterbindungsact  der  kleinen  Arterie  ohne  die  Druckbinde 
inehr,  als  Uber  die  Amputation  des  Schenkels  mit  der  Binde. 

Da  die  Nerven  an  sehr  vielen  Orten  die  grossen  Gebisse  der  Gliedmassen 
begleiten,  und  bei  der  Aufsuchung  und  Isolirung  der  Gebisse  wohl  umgangen 
werden  müssen,  so  hat  man  versucht,  allgemeine  Regeln  anfzusteUcn , denen 
das  Verhällniss  der  Nerven  zu  den  Arterien  unterliegt,  um  in  jedem  vorkom- 
menden Falle,  wie  aus  einer  Formel,  die  Lage  des  Nerven  bestimmen  zu  können. 
Die  Lagerung  des  Nerven  ist  allerdings  fllr  eine  bestimmte  Arterie  eine  sehr 
bestimmte,  lässt  sich  aber  nie  im  Allgemeinen  ausdrllekcn.  Velpeau  (Chirurg. 
Anal.  3.  Alilli.  p.  144)  behauptete,  eine  allgemeine  Regel  gefunden  zu  haben, 
narb  welcher  Nerv,  Arterie  und  Vene  so  liegen,  dass,' vom  Knochen  aus  ge- 
zählt, die  Arterie  das  erste,  die  Vene  das  zweite,  der  Nerv  das  dritte  sei.  Von 
der  Haut  aus  gezählt,  wäre  dann  die  Ordnung  umgekehrt.  Es  ist  niehl  be- 
greiflich , wie  ein  achtbarer  Chirurg  und  Anatom  auf  diesen  kaum  für  zwei 
Kflrperstelleu  gellenden  Gedanken  kommen  konnte.  Etwas  genauer  ist  die  An- 
gabe von  Foulhioux  (Revue  med.  1825.  p.  68).  L'eber  dem  Zwerchfelle  soll 
der  Nerv  immer  an  jener  Seite  der  Arterie  liegen,  welche  von  der  Medianlinie 
des  betreibenden  Kürperthciles  oder  der  Ave  des  Gliedes  abgewendcl  ist ; unter 
dem  Zwerchfelle  dagegen  an  der  der  Ase  zugewendeten  Seite.  Es  ist  nicht 
zu  läugiicn,  dass  etwas  Wahres  an  der  Sache  ist,  und  dass  das  Verhältnis* 
fllr  die  obere  Extremität,  fllr  den  Oberschenkel  und  den  Unterschenkel  gilt, 
allein  in  der  Kniekehle  lindcl  sich  eine  solenne  Ausnahme,  weshalb  Foul- 
hioux  in  seiner  Abhandlung  diese  seinem  Systeme  gefährliche  Stelle  ganx  über- 
geht. So  lange  cs  Arterien  giebt,  die  an  allen  Seilen  von  Nerven  umgeben 
sind,  wie  die  Arhsclarlcricn,  oder  von  Nerven  gekreuzt  werden,  wie  die  Schenkcl- 
nnd  vorderen  Schienhcinarterien , wird  es  immer  geralhcner  sein , sieh  lieber 
auf  die  Angaben  der  speciellen  Anatomie,  als  auf  allgemeine  Regeln  zu  verlassen. 
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§.  67.  Knorpelsystem.  Anatomische  Eigenschaften. 

Die  Knorpel,  Cartilagmes , (in  der  Vulgärsprache  der  Wiener 
Kruspel)  gehören,  mit  den  Horngebilden  und  Knochen,  zu  den  festesten 
Bestandtheilen  des  menschlichen  Körpere.  Ihre  Festigkeit  besteht  zu- 
gleich mit  einem  hohen  Grade  von  Elasticität.  Viele  derselben  können 
geknickt  und  gebogen  werden,  ohne  zu  brechen;  andere  sind  spröder, 
und  zeigen,  wenn  sie  gebrochen  werden,  glatte  oder  faserige  Brueh- 
flächen.  Sie  sind  sämmtlich  mehr  weniger  durchscheinend,  in  dllnne 
Scheiben  geschnitten  opalisirend,  von  gelblich  oder  bläulich  weisser 
Farbe,  werden,  wenn  sie  trocknen,  bernsteinfarbig  und  brttchig,  schrum- 
pfen ein,  schwellen  im  Wasser  wieder  auf,  widerstehen  der  Fäulniss 
lange,  und  lösen  sich  in  kochendem  Wasser  entweder  ganz  zu  einer 
gelatinösen  Masse  (Chon drin)  auf,  oder  lassen  etwas  faserigen  Rück- 
stand. Durch  Fäulniss  werden  sie  gewöhnlich  roth,  wegen  Tränkung 
mit  aufgelöstem  Blutroth.  Die  meisten  Knorpel  besitzen  eine  fibröse 
UmbUllimgshaut,  das  Perichondrium , welches  au  den  die  Gelenkenden 
der  Knochen  Überziehenden  Gelenkknorpeln  fehlt,  und  an  den  Zwisehen- 
knorpeln  der  Gelenke  durch  eine  von  der  Synovialmembran  entlehnte 
Epitbelialschichtc  ersetzt  wird. 

Man  unterscheidet  an  jedem  Knorpel  1 . eine  Grundsubstanz,  2.  Höh- 
len in  dieser,  3.  Kerne  oder  wirkliche  Zellen,  sogenannte  Knorpel- 
körperehen,  in  den  Höhlen.  Die  Grundsubstanz  ist  entweder  mehr 
weniger  homogen  und  glasartig  durchscheinend,  oder  gefasert.  Hierauf 
beruht  die  Eintheilung  der  Knorpel  in  hyaline  oder  echte,  und  in 
Faserknorpel.  Zwischen  beiden  giebt  es  Uebergängc.  Zu  den  hyalinen 
Knorpeln  gehören  die  Kehlkopf-  und  Luftröhrenknorpel  (mit  Ausnahme 
der  Cartilagmes  Santoriniunae  und  der  Epiglottis),  die  Nasenknorpel, 
die  knorpeligen  Ucberzttge  der  Gelenkflächen  der  Knochen,  und  alle 
ossificircnden  Knorpel  des  Fötus.  — Zu  den  Faserknorpeln  gehören  die 
Knorpel  des  äusseren  Ohres,  der  Eustachischen  Trompete,  Tlieile  der 
Zwischenwirbelbänder,  die  Knorpel  der  Syuchondrosen  und  Symphysen, 
die  auf  den  Rändern  der  Gelenkgruben  aufsitzenden  Knorpelringe  (Labra 
cartilaginea),  die  in  gewissen  Sehnen  eingewebten  Sesamknorpel,  die 
Cartilagines  Santoriniunae,  Wrisbergii,  und  die  Epiglottis.  — Den  Ucber- 
gang  von  den  hyalinen  zu  den  Faserknorpeln  bilden  die  Rippenknorpel, 
die  Cartilago  thyreoidea  und  xyphoidea , welche  bei  jungen  Individuen 
echte,  bei  alten  faserige  Knorpel  darstellen.  — Die  netzartig  verfilzten 
Fasern  gewisser  Faserknorpel  sind  von  den  elastischen  und  Bindegewebs- 
fasern durch  ihre  rauhen,  unebenen  Ränder  unterschieden.  In  den  übrigen 
Faserknorpeln  stimmen  sie  mit  den  Bindegewebsfasern  Uberein,  und  ent- 
wickeln sich  wie  diese.  — Alle  Faserknorpel  zeichnen  sich  durch  Elasti- 
cität  und  Biegsamkeit  aus. 


Digitized  by  Google 


170 


§.  67.  Knorpclsy*tcm.  Anatomische  Eigenschaften. 


Gehiirt  es  zur  Entwicklungsuorm  eines  Knorpels,  dass  er  sich  früher 
•oder  später  in  Knochen  umwandelt,  so  wird  er  ein  verknöchernder 
Knorpel,  Cartilago  ossesrens,  genannt,  wo  nicht,  ein  bleibender, 
Cartilayn  perennis  s.  permanens. 

Die  echten  Knorpel  Erwachsener  haben  ganz  bestimmt  keine  er- 
nährenden Gcfässe,  obwohl  diese  in  der  fibrösen  Hüllungsmembran  der 
Knorpel  (Perichondrium)  Vorkommen. 

Das  Chondrin,  die  eigentliche  chemische  Grundlage  der  Knorpel, 
unterscheidet  sich  vom  gewöhnlichen  Leim  durch  seinen  Schwefelgehalt, 
und  durch  seine  Fällbarkeit  durch  Alaun  und  Essigsäure.  Die  Knorpel 
enthalten  nebstdem  noch  anorganische  Salze,  unter  welchen,  nach  den 
Analysen  von  Froiumherz  und  Gugert,  kohlensaures  und  schwefel- 
saures  Natron  prävaliren. 

Mikroskopische  Untersuchung.  Bereitet  man  einen  feinen  Schnitt 
eines  echten  Knorpels , so  bemerkt  man  in  ihm  , hei  eiuer  Vorgrösserung  von 
300,  Lücken  oder  Höhlen,  welche  von  der  hellen,  durchscheinenden  Grund- 
suhslanz  umgehen  vverdeu.  Diese  Substanz , welche , ihrer  Durchsichtigkeit 
wegen,  Hyalinsubstanz,  oder,  ihrer  Beziehung  zu  den  Knorpelzellen  wegen, 
1 nie  reell  ula  rs  u listanz  genannt  wird,  ist  entweder  vollkommen  homogen 
und  struclurlos,  oder  sie  ist  fein  granulirl.  Ihr  granulirtes  Ansehen  ist  nicht 
die  Folge  einer  Zersetzung  oder  Gerinnyng,  da  sie  auch  an  möglichst  frischen 
Knorpeln  eben  geschlachteter  Tliiere  oder  amputirter  Gliedmassen  beobachtet 
w ird.  Die  Lücken  oder  Höhlen  sind  in  sehr  variabler  Menge  vorhanden,  öfters 
auf  Haufen  zusammengedrängl,  von  der  mannigfachsten  Gestalt,  und  haben 
0,040‘" — 0,006'’'  Durchmesser.  Sie  schliesscn  meistens  einen  granulirten 
Kern  von  0,002'"  — 0,005'"  Durchmesser  ein,  welcher  zuweilen  von  einer 
besonderen  Zellenmembran  umschlossen  wird.  Nicht  selten  beherbergt  eine 
Höhle  zwei,  seltener  drei  oder  vier  Zellenkerne.  Der  Kern  enthält  selbst 
wieder  2 — 3 Kernkörperchen,  und  ausnahmsweise  auch  Felttröpfchen,  welche 
letztere  in  den  Fascrknorpeln  und  bei  alteren  Individuen  hantiger,  als  in  echten 
Knorpeln  junger  Leichen  beobachtet  werden.  Sind  die  Kerne  von  Zellen  um- 
schlossen, so  haben  letztere  meist  eine  rundliche  Gestalt,  und  füllen  die  Höhle 
des  Hyalinknnrpels  nicht  ganz  aus.  Enthalt  eine  solche  Höhle  mehrere  Zellen, 
so  sind  diese  so  gestaltet,  dass  sie  in  ihrer  Nebcneinanderlagerung  zusammen 
die  Form  der  Knorpelhöhle  geben.  — Ob  die  Höhlen  des  Knorpels  von  einer 
eigenen  Membran  ausgekleidet  sind  oder  nicht,  ist  sehr  schwer  zu  entscheiden. 
Oelters  gelingt  es,  bei  Höhlen  mittlerer  Grösse,  durch  Application  von  Essig- 
säure, einer  Auskleidungsmembran  ansichtig  zu  werden.  Sie  erscheint  als 
doppelte  Contour  der  Höhle,  welche  aber  mit  der  umgebenden  Hyalinsubstanz 
nach  und  nach  verschmilzt,  und  dann  durch  kein  Mittel  als  selbstständige  Aus- 
kleiduugsmembran  iiachgcvviesen  werden  kann.  Es  verhalt  sich  diese  Ausklei- 
dungsmembran der  Knorpelkohle  zu  den  eiiigeschlossencn  Knorpelzellen  höchst 
wahrscheinlich  als  Mutlerzellc,  welche  durch  Verschmelzen  mit  dem  Hyalin- 
knorpel schwindet,  wenn  die  in  ihr  erzeugten  f endogenen)  Zellen  den  gehörigen 
Grad  von  Entwicklung  erreichten.  Hai  man  einen  Gelenkknorpel  zur  Unter- 
suchung gewählt,  so  findet  man  an  feinen  senkrechten  Schnitten  desselben  die 
länglichen  Knorpelhöhlen,  welche  der  Oberfläche  des  Knorpels  nahe  liegen, 
transversal  gelagert,  die  tiefen  vertical  stehend.  — Um  eine  Ansicht  von  Ucber- 
gangsknorpeln  zu  erhalten,  d.  h.  von  solchen,  in  welchen  die  homogene  Hyalin- 
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suhstanz  durch  faseriges  Gewebe  vcrdrüngt  zu  werden  beginnt,  wühlt  man  am 
besten  die  Cartilagn  thyreoidea.  oder  einen  Knorpel  der  11.  oder  12.  Rippe. 
In  einigen  Faserknorpeln  nimmt  die  Entwicklung  der  faserigen  Intercellular- 
substanz  so  zu,  dass  die  Kuorpelliöhlcn  und  Zellen  ganz  verschwinden,  wie 
in  den  Zwischenknorpeln  des  Knie-  und  Handwurzelgelenits. 

Die  schon  früher  als  Nelzknorpii  erwähnte  Unterart  der  Faserknorpel  wurde 
von  Valentin  aufgeslelll.  Ihre  faserige  Grundsubstanz  bildet  ein  Netzwerk, 
dessen  Maschen  rou  Knorpelzellen  eingenommen  werden.  Ich  habe  diese 
Unterart  nicht  bei  der  Eintheilnng  der  Knorpel  angenommen,  da  viele  Faser- 
knorpel stellenweise  genetzte,  stellenweise  parallele  Faserung  der  Inlercellular- 
substanz  aufweisen,  wie  die  Epiglullis  und  die  knorpelige  Tuba  Eusluchii. 
Bei  embryonischen  Knorpeln  prüvalircn  die  Zellen  (Iber  die  Interccllularsubstanz, 
und  man  Überzeugt  sich  leicht  von  der  Gegenwart  einer  tropfbaren  Flüssigkeit 
im  Innern  der  Zellen.  In  jenen  pathologischen  Neubildungen,  welche  Enchon- 
drome  genannt  werden,  linden  sich  auch  sternförmige  Knorpelzellen  (wie  in 
den  Knorpeln  der  llaic  nach  Leydig).  Es  giebt  auch  Knorpel,  welche  hlus 
aus  Zellen,  ohne  wahrnehmbare  Zwischensubstanz,  bestehen,  wie  die  Chorda 
dorsalis  der  Embryonen  und  mehrerer  Knorpelfische. 
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§.  68.  Physiologische  Eigenschaften  der  Knorpel. 

Die  Knorpel  sind  unempfindlich.  Man  kennt  keine  Nerven  in  ihnen. 
Die  physiologischen  Bestimmungen,  welchen  sie  gewidmet  sind,  erfordern 
es  so.  Die  knorpeligen  Ueberzüge  der  Knochen , und  die  Knorpel, 
welche  die  Form  gewisser  Organe  bestimmen,  wie  der  Ohrknorpel,  der 
Augenlid-  und  Nasenknorpel , würden  ihrem  Endzwecke  weit  weniger 
entsprechen,  wenn  sie  für  die  mechanischen  Einwirkungen,  denen  sie 
ausgesetzt  sind,  und  welche  in  den  Gelenken  einen  hohen  Intensitätsgrad 
erreichen,  empfindlich  wären.  Im  kranken  Zustande  steigert  sich  ihre 
Empfindlichkeit  auf  eine  furchtbare  Mühe,  wie  die  Erweichung  der 
Knorpel  bei  gewissen  Gelenkkrankheiten  lehrt.  Gesunde  Knorpel  kön- 
nen geschnitten  oder  abgetragen  werden,  ohne  Schmerzen  zu  erregen. 
Diese  Beobachtung  machte  schon  die  ältere  Chirurgie  (Heister),  welehe 
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es  als  Grundsatz  aufstellte,  nach  der  Amputation  der  Gliedmassen  in 
den  Gelenken  (Enucleatiom,  die  überknorpelten  Knoehenenden  abzu- 
schaben, um  den  Vernarbungsprocess  zu  beschleunigen. 

Die  Elasticität  der  Knorpel  ist  ebenfalls  auf  ihre  mechanische  Be- 
dicnstung,  und  bei  den  Knorpeln  der  Nase  und  des  Ohres  wohl  auch 
auf  ihre  Blossstellung  berechnet.  Schwindet  sie  durch  Alter  oder  Ossi- 
fication,  so  können  mechanische  Einwirkungen  selbst  Brüche  der  Knorpel 
erzeugen,  wie  sie  am  Schildknorpel  beobachtet  wurden.  Man  überzeugt 
sich  am  besten  von  der  Elasticität  der  Knorpel,  wenn  man  ein  Scalpell 
oder  einen  Pfriemen  in  eine  Symphyse  oder  in  ein  Zwisehenwirbelbein- 
band  stiisst,  wo  es  nicht  stecken  bleibt,  sondern  wie  ein  Keil  wieder 
herausspringt.  — Die  Federkraft  der  Rippenknorpel  erleichtert  wesent- 
lich die  respiratorischen  Bewegungen  des  Brustkorkes,  und  die  Elasticität 
der  Zwischenwirbelbeinbänder  und  der  Symphysen,  ist  das  beste  Schutz- 
mittel gegen  die  Stösse,  die  das  Becken  und  das  Rückgrat  beim  Sprung 
und  Lauf,  und  bei  so  vielen  körperlichen  Anstrengungen  zu  gewärtigen 
haben.  Die  Knorpel  vertragen  deshalb  anhaltenden  Druck  viel  besser, 
als  selbst  die  Knochen,  und  man  kennt  Fälle,  wo  Aneurysmen  der  Brust- 
aorta die  Wirbelkörper  atrophirten,  ohne  den  Schwund  der  Zwiscbcn- 
wirbelbänder  erzwingen  zu  können. 

Da  die  ausgebildeten  Knorpel  keine  Blutgefässe  besitzen,  so  können 
ihre  Nutritionsthätigkeiten  nur  durch  Tränkung  mit  Blutplasma  vermittelt 
werden.  Der  Umsatz  der  Ernährungsstoffc  ist  so  träge,  und  das  plastische 
Leben  so  wenig  activ,  dass  die  Emährnngskrankheiten  der  Knorpel  sich 
durch  lentescirenden  Verlauf  auszeichnen,  und  die  Ucbemährung  (Hyper- 
trophie) der  Knorpel  noch  nie  beobachtet  wurde.  Das  Perichondrium 
wird  als  gefässbegabte  Membran  sich  zum  Knorpel  als  Ernährungsorgan 
verhalten.  Wird  es  entfernt,  so  stirbt  der  Knorpel  ab,  wenn  er  nicht 
von  einer  anderen  Seite  her  Blut  zugeftihrt  erhält,  und  wird  aus  dem 
Bereiche  seiner  lebendigen  Umgebung  ausgestossen.  Da  der  Gclenk- 
knorpel  seine  Nahrungszufuhr  vom  Knochen  aus  erhält,  so  muss,  wenn 
letzterer  durch  Krankheit  zerstört  wird,  die  knorpelige  Kruste  seiner 
Gelenkflächen  ganz  oder  stückweise  ubfallcn,  und  man  findet  in  den 
durch  Beinfrass  angegriffenen  Gelenken  sehr  häufig  kleine  Fragmente 
der  Gelenkknorpel  in  dem  jauchigen  Ausflusse  der  Fisteln,  oder  grössere 
Knorpelschalen  in  der  Höhle  des  Gelenks. 

Die  Substanzverluste,  welche  im  Knorpel  durch  Verwundung  «1er 
Geschwür  bedingt  werden , regeneriren  sich  niemals  durch  wahre  Neu- 
bildung von  KnorpelmasBe , sondern  durch  Fasergewebe  ohne  Knorpel- 
zellen. Ein  aus  dem  Schildknorpel  eines  Hundes  hernusgesehnittenes 
dreieckiges  Stück  wurde  nicht  wieder  ersetzt,  sondern  die  Oetfnung 
durch  eine  fibröse  Membran,  als  Verlängerung  des  Perichondrium,  aus- 
gefüllt. — Dass  Knorpelmasse  abnormer  Weise  au  ungewöhnlichen  Stellen 
des  Organismus  gebildet  werden  könne,  beweisen,  nebst  den  Knorpel- 
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bildungen,  welche  den  Ossificationen  seröser  Häute  vorausgehen,  die 
sogenannten  Geleukmäuse  und  das  Enchondroma  Mue/ieri. 

§.  69.  Knochensystem.  Allgemeine  Eigenschaften  der  Knochen. 

Die  Knochen,  Üssa,  sind  nebst  den  Zähnen  die  härtesten  und  feste- 
sten Bestandtheile  des  menschlichen  Körpers.  Sie  bilden  durch  ihre 
wechselseitige  Verbindung  ein  aus  mehr  weniger  beweglichen  Balken, 
Sparren  und  Platten  aufgebautes  Gerüste,  welches  sämmtlichen  Weich- 
theilen  zur  Unterlage  und  Befestigung  dient,  ihnen  Halt  und  Stütze 
giebt,  geräumige  Höhlen  zur  Sicherung  der  edlen  Eingeweide  der  Em- 
pfindung, der  Ernährung,  und  des  Kreislaufes  erzeugt,  den  Muskeln, 
die  der  Ortsbewegung  dienstbar  sind,  feste  Angriffspunkte  bietet,  den 
Blutgefässen  und  Nerven  die  Bahnen  ihres  Verlaufes  vorschreibt,  und 
als  verlässliche  Richtschnur  dient,  die  Lage  und  räumlichen  Verhältnisse 
der  um  sie  herum  gruppirten,  oder  von  ihnen  umschlossenen  Organe  zu 
beurtheilen  und  festzustellen.  Härte  und  Festigkeit,  verbunden  mit  einem 
gewissen  Grade  von  Elasticität , gelblich  weisse  Farbe , kommen  jedem 
Knochen  in  verschiedenem  Masse  zu.  Sie  verlieren  durch  Trocknen  an 
Gewicht,  aber  nicht  an  Gestalt  und  Grösse,  und  widerstehen  der  Fäul- 
niss  so  beharrlich,  dass  sich  selbst  die  Knochen  der  Thiere,  die  die 
antediluvianisehe  Welt  bevölkerten,  und  die  die  Revolutionen  des  Erd- 
balls aus  dem  Buche  der  Schöpfung  strichen,  noch  zum  Theil  unversehrt 
erhalten  haben. 

Die  genannten  Eigenschaften  der  Knochen  sind  die  natürliche  Folge 
ihrer  Zusammensetzung  aus  organischen  und  anorganischen  Be- 
standtheilcn.  Nur  der  organische  Bestandtheil  unterliegt  der  Zarstörung 
durch  Fäulniss,  der  anorganische  nicht.  Letzterer,  die  sogenannte 
Knochenerde,  stammt,  wie  er  ist,  aus  der  uns  umgebenden  anorgani- 
schen Natur.  Der  Zahn  der  Zeit  zernagt  den  kalkhaltigen  Fels  zu 
Trümmer;  diese  werden  Staub;  Wind  und  Regen  bringen  den  Staub 
in  die  Ebene,  dort  düngt  er  den  Acker,  die  Wiese,  und  giebt  der  Pflanze 
ihre  Nahrung,  welche  von  Thieren  und  Menschen  verzehrt,  denselben 
die  erdigen  Stoffe  zuführt,  aus  denen  der  Knochen  sich  aufbaut  und 
erhält.  Auch  das  harte  Triukwasser,  welches  doppelt  kohlensauren 
Kalk  enthält,  sorgt  für  den  Bedarf  unseres  Leibes  an  Knochenerde.  Die 
Knochenerde  bildet  beiläufig  die  Hälfte  des  Gewichts  eines  jungen,  J/a 
des  Gewichtes  eines  ausgewachsenen,  und  7*  eines  Greisenknochen 
(Davy,  Hatchett).  Die  langen  Knochen  der  Extremitäten  enthalten 
mehr  anorganische  Substanz  als  die  Stammknochen,  die  Schädelknochen 
mehr  als  beide  (Rees).  Bei  einem  rhachitischen  Kinde  fand  Bostock 
in  einem  Wirbel  79,75  thierische,  und  nur  20,25  erdige  Substanz.  — 
Der  organische  Bestandtheil  der  Knochen  ist  eine  ziemlich  feste,  bieg- 
same und  elastische,  durchscheinende,  knorpciähuliche  Substanz,  welche 
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Knoche nknorpcl  genannt  wird.  Der  anorganische  Bestandteil  ist 
eine  Mischung  von  mineralischen  Salzen  in  folgendem  Verhältnisse.  Nach 
Bibra’s  Analyse  enthielt  der  Oberschenkel  eines  ‘25jährigen  Manne«: 
Basisch  phosphorsaure  Kalkerde  mit  Fluorcalcium  59,63 


Kohlensäure  Kalkerde 7,33 

Phosphorsaure  Talkerde 1,32 

Lösliche  Salze 0,69 

Knoehenknorpel  mit  Fett  und  Wasser  ....  31,03. 


Dem  Knochenknorpel  verdanken  die  Knochen  ihren  wenn  auch 
geringen  Elasticitätsgrad,  ihr  Verwittern  an  der  Luft,  und  ihre  teilweise 
Verbrennlichkeit.  (Kameelknochen  werden  in  den  Wüsten  als  Brenn- 
material benützt.)  Die  mineralischen  Bestandteile  bedingen  ihre  weisse 
Farbe,  ihre  Härte  und  Sprödigkeit,  ihre  Dauerhaftigkeit,  und  ihre  Be- 
ständigkeit im  Feuer,  welche  nur  durch  hohe  Schmelzhitze  und  durch 
beigegebenc  Flussmittel  überwunden  wird  (Knochenglas).  Eine  richtige 
Proportion  beider  Bestandteile  verleiht  dem  Knochen  seine  Festigkeit, 
und  seine  Widerstandskraft  gegen  alle  Einflüsse,  welche  seine  Cohäsion 
und  seine  Form  zu  ändern  streben. 

Das  Verhältnis«  des  Knochenknorpels  zur  anorganischen  Substanz 
variirt  in  verschiedenen  Knochen  desselben  Individuums,  und  in  ver- 
schiedenen Altersperioden.  Die  Knochen  der  Embryonen  und  Kinder 
enthalten  mehr  Knochenknorpel,  die  Knochen  Erwachsener  mehr  mine- 
ralische Bestandteile,  und  im  hohen  Alter  können  letztere  so  überhand- 
nehmen,  dass  der  Knochen  auch  seinen  geringen  Grad  von  Biegsamkeit 
und  Elastieität  verliert,  spröde  und  brüchig  wird,  wie  das  häufigere 
Vorkommen  der  Fraeturen  bei  bejahrten  Greisen  beurkundet.  Im  kind- 
lichen Alter,  wo  mit  der  Prävalenz  des  Knoehcnknorpels  auch  die  Bieg- 
samkeit der  Knochen  grösser  ist,  kommen  Brüche  selten,  dagegen 
Knickungen  an  den  langen  Knochen,  und  Einbüge  an  den  breiten 
Knochen  des  Schädels  öfter  vor.  — Durch  Krankheit  kann  das  Ver- 
hältnis« der  organischen  zu  den  anorganischen  Bestandteilen  so  geän- 
dert werden,  dass  das  Ucberwiegen  der  einen  oder  der  anderen  abnorme 
Biegsamkeit  oder  Brüchigkeit  der  Knochen  setzt.  Die  Verkrümmungen 
sonst  geradliniger  Knochen  in  der  englischen  Krankheit  (lihachitü), 
wo  die  Knochenerden  im  Uebennasse  durch  den  Ham  abgehen,  so  wie 
die  merkwürdige  Fragilität  der  Knochen  ( Osteopsathyrosis)  bei  gewissen 
Emährungskrankheiten , sind  das  notwendige  Resultat  der  Mischungs- 
änderung. 

Der  organische  Bestandteil  der  Knochen  kann  durch  Kochen  extra- 
hirt  werden,  und  bei  hoher  Siedhitze  im  Papiniani’schen  Digestor  bleibt 
nur  die  morsche,  leicht  zerbröckelnde,  wie  wurmstichige,  anorganische 
Grundlage  als  Rest  zurück.  Der  organische  Bestandteil  tierischer 
Knochen  stellt,  in  kochendem  Wasser  aufgelöst,  eine  gelatinöse  Masse  — 
Leim,  Gluten  s.  Colla  — dar,  welche  in  grösseren  Massen  aus  Thier- 
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knochen,  besonders  aus  den  schwammigen  Theilen  derselben  gewonnen, 
als  Nahrungsmittel  verwendet  wird  (Rumford'sche  Suppen,  d’Arcet's 
Knoehensuppentafeln.  Hunde  fressen  letztere  nicht,  und  einem  Victualien- 
händler  verzehrten  die  Ratten  alles  Essbare,  nur  diese  Tafeln  nicht). 
Was  die  Siedhitze  leistet,  leistet  auch  die  verdauende  Thätigkeit  des 
Magens,  welche  den  Knochen  ihren  Knorpel  auszieht,  und  den  Kalk  als 
album  graecum  mit  den  Exerenienten  entleert.  So  erklärt  sich  der  weisse 
Koth  der  fleischfressenden  Thiere.  Durch  Glühen  wird  der  Knochen- 
knorpel unter  Entwickelung  von  Ammoniak  verbrannt,  und  die  Erden 
bleiben  mit  Beibehaltung  der  Knochenform  zurück  (Caleinircn  der 
Knochen). 

Die  Knochenerde  ist  nicht  an  bestimmten  Stellen  im  Knochen  ab- 
gelagert, sondern  der  Knochenknorpel  durch  und  durch  mit  ihr  imprägnirt. 

Oer  organische  Bestandlheil  der  Knochen  geht  durch  das  Verwittern  der- 
selben nur  zum  Theil  verloren.  Ein  nicht  unansehnlicher  Best  desselben  wird, 
wahrscheinlich  durch  die  Art  seiner  Verbindung  mit  dem  erdigen , vor  der 
Zerstörung  durch  Fäulniss  geschützt.  So  fand  Davy  in  einem  Stirnknochen 
aus  einem  (irabe  zu  Pompeji  noch  3 5 '/*  I’roeent  organische  Substanz,  und 
in  einem  Manuuulhzahne  30,5. 

§.  70.  Eintheilung  der  Knochen. 

Nach  Verschiedenheit  der  Gestalt  unterscheidet  man  lange,  breite, 
kurze  (und  dicke),  und  gemischte  Knochen. 

Die  langen  Knochen,  auch  Röhrenknochen,  mit  Ueberwiegen  des 
Lungendurchmessers  Uber  Breite  und  Dicke,  besitzen  ein  mehr  weniger 
prismatisches,  mit  einer  Markhöhle  versehenes  Mittelstürk,  Corpus 
s.  Diaphysis,  und  zwei  Enden,  Extremitates  Epiphyses  (hn-fpvto, 
an  wachsen).  Die  Enden  sind  durchaus  breiter  und  aufgetriebener  als 
das  Mittelstüek,  und  mit  ttberknorpelten  GelenkflHehen  versehen,  mittelst 
welcher  sie  an  die  Enden  benachbarter  Knochen  anstossen,  und  mit 
diesen  durch  die  sogenannten  Bänder  beweglich  verbunden  werden. 
Die  langen  Knochen  erscheinen  in  den  oberen  und  unteren  Gliedmassen 
am  entwickeltsten,  und  sind  niemals  vollkommen  geradlinig,  sondern 
nach  einer  Richtung  mässig  gebogen. 

Die  breiten  Knochen,  mit  prävalirender  Flächenausdehnung,  finden 
sich  an  jenen  Körperstellen,  wo  es  sich  darum  handelt,  Höhlen  zur  Auf- 
nahme wichtiger  Organe  zu  bilden,  wie  am  Kopfe,  an  der  Brust,  und 
am  Becken.  Sie  bestehen  meistens  aus  zwei  compacten  Knoclientafcln, 
die  durch  eine  zelligc  Zwischensubstanz  (Drploe)  von  einander  getrennt 
sind.  Sollen  auch  lange  Knochen  zu  Höhlenbildung  verwendet  werden, 
so  verflacht  sieh  ihr  prismatisches  oder  cylindrisches  Mittelstück,  und 
sic  werden  ihrer  Länge  nach,  entsprechend  dem  Umfange  der  Höhle, 
gekrümmt  (z.  B.  die  Rippen).  Lange  und  zugleich  breite  Knochen 
enthalten  keine  Markhöhlen,  sondern  eine  feinzellige  Diploö.  — Die 
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Ebene  der  breiten  Knochen  ist  entweder  plan  (Pflupsobarbein),  oder  im 
Winkel  geknickt  (Gaumenbein),  oder  schalenförmig  gebogen  (mehrere 
Schadelknochen),  oder  es  treten  viele  breite  Knochenlamellen  zu  einem 
einzigen  grosszeiligen  Knochen  zusammen,  welcher  bei  einer  gewissen 
Grösse  eine  bedeutende  Leichtigkeit  besitzen  wird  (Siebbein). 

Die  kurzen  Knochen  sind  entweder  rundlich,  oder  unregelmässig 
polyödrisch,  und  kommen  in  grösserer  Zahl,  Uber  oder  neben  einander 
gelagert,  an  solchen  Orten  vor,  wo  eine  Knochenreihe  nebst  bedeutender 
Festigkeit  zugleich  einen  gewissen  Grad  von  Biegsamkeit  besitzen  musste, 
wie  an  der  Wirbelsäule,  an  der  Hand-  und  Fusswurzel,  was  nicht  zu 
erreichen  gewesen  wäre,  wenn  die  Stelle  mehrerer  kurzer  Knochen  ein 
einziger  ungegliederter  Knochenschaft  eingenommen  hätte.  Man  hat 
die  kurzen  Knochen  auch  viel  winkelige  genannt,  welche  Benennung 
darum  nicht  entspricht,  weil  mehrere  kurze  Knochen  gar  keiue  Winkel 
haben  (Sesambeine),  und  auch  viele  breite  und  lange  Knochen  viel- 
winkelig sind. 

Die  gemischten  Knochen  sind Conibinationen  der  drei  genannten 
Knoehenförmen. 

Die  specielle  Osteographie  beschreibt  die  Flüchen,  Winkel,  Ründer,  Er- 
habenheiten und  Vertiefungen,  welche  an  jedem  Knochen  Vorkommen,  l'm 
spätere  Wiederholungen  zu  vermeiden,  sollen  die  Namen  und  Begriffe  dieser 
Einzelheiten  hier  feslgeslellt  werden.  Flüche,  Superficies,  ist  die  Begrcnzungs- 
ehenc  eines  Knochens.  Sie  kann  eben,  convei,  eonrav,  winkelig  geknickt, 
oder  wellenförmig  gebogen  sein.  Ist  sie  mit  Knorpel  tlherkriistet,  und  dadurch 
glatt  und  schlupfrig  gemacht,  so  heisst  die  GclenkRüche  Superficies  articularis 
s.  gtenoidea.  Winkel  .fngu/us,  ist  die  Durchschneidungshnic  zweier  Flüchen, 
oder  ihre  gemeinschaftliche  Kante.  Die  Winkel  sind  scharf  (kleiner  als  90°), 
oder  stumpf  (grösser  als  90°),  oder  abgerundet,  geradlinig  oder  gebogen. 
Rand,  Margo,  heisst  die  Begrenzung  breiter  Knochen.  Er  ist  breit  oder 
schmal,  gerade  oder  schief  abgeschnitten,  glatt,  rauh,  oder  mit  Zacken  besetzt, 
gewulstet  oder  zugeschürft , aufgekrempt,  oder  in  zwei,  auch  in  drei  Lefzen 
gespalten.  Fortsatz,  Processus,  heisst  im  Allgemeinen  jede  llervorragung 
eines  Knochens.  Unterarten  der  Fortsützc  sind:  Der  Hücker,  Tuber,  l*ro- 

tuberanlia,  Tuberositas,  ein  rauher,  niedriger,  mit  breiter  Basis  aufsitzender 
KnochenhUgel.  Im  kleineren  Massstabe  wird  erzürn  Tuberculum.  Der  Kamm, 
Crista,  ist  eine  ganz  willkürlich  angewendete  Bezeichnung  für  gewisse  scharfe 
oder  stumpfe,  gerade  oder  gekrümmte,  auf  Knocheullüchen  aufsitzende  Riffe. 
Stachel,  Spina,  ist  ein  langer  spitziger  Fortsatz.  Gelenkkopf,  Caput 
arliculare,  ist  jeder  überknorpelte,  mehr  weniger  kugelige  Fortsatz,  welcher 
gewöhnlich  auf  einem  engeren  Halse,  Collum,  am  Ende  eines  Knochens  auf- 
sitzt. Wird  die  Kugelform  mehr  in  die  Breite  gezogen,  so  spricht  man  von 
einem  Knorren,  Condylus.  Sehr  hüufig  werden  stumpfe,  nicht  Überknorpelte 
Processus  ebenfalls  Condyli  genannt , wie  denn  überhaupt  im  Gebrauche  der 
osteologischen  Terminologie  sehr  viel  Willkür  herrscht.  Ursprünglich  bedeutet 
Condylus  nur  die  Knoten  an  einem  Schilfrohre,  und  metaphorisch  auch  die 
Knoten  der  Fingergelenke.  Der  von  den  Allen  aufgeslolllc  Unterschied  zwischen 
Apophysis  und  Epiphysis  wird  seihst  von  den  besten  neueren  Schriftstellern 
nicht  beachtet.  Apophysis,  was  man  mit  Kno  che  na  us  wuchs  übersetzen 
konnte,  ist  jeder  Fortsatz,  der  aus  einem  Knochen  heraus wüclist,  und  zu  jeder 
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Zeit  seiner  Existenz  einen  inlegriremlen  Bustamltheil  desselben  ausm.iclil.  Epi- 
physis. K noclie  n a n w uclis,  ist  ein  Kuoelienende  oder  Fortsatz,  welcher  zu 
einer  gewissen  Zeit  mit  dem  hilr|ier  des  Knochens  nur  durch  eine  zwischen* 
liegende  Knorpelplatle  ziisammenhüngt,  und  erst  nach  vollendetem  Wachstliume 
des  Knochrns  mit  ihm  verschmilzt. 

Die  Vertiefungen  heissen,  wenn  sie  Uherknorpelt  sind,  Gelenkgruben, 
Foreae  articularei  «.  glenoidales  (von  yXijei; , glatte,  concave  Flache),  nicht 
Uherknorpelt,  tiherhaupt  Gruben.  In  die  Lange  gezogene  Gruben  sind: 
Rinnen,  und  seichte  Kinnen:  Furchen,  Sulci.  Sehr  schmale  und  tiefe 
Rinnen  heissen  Spalten,  Fissurae,  welcher  Ausdruck  auch  für  jede  longi- 
tudinale VerhindungsiUTnung  zweier  llithlen  gebraucht  wird.  Löcher,  Fura- 
mina , sind  die  Mondungen  von  Kanälen;  kurze  und  weile  Kanäle  heissen 
Ringe.  Kanäle,  welche  in  den  Knochen,  aber  nicht  wieder  aus  ihm  fuhren, 
sind:  Ernalirungskanale,  und  ihr  Anfang  au  der  OherllUehe  der  Knochen 
ein  Eriiähriingsloch , Fnramen  nulrilium.  Höhlen  in  den  langen  Knochen 
werden  Coca  medullaria,  Markhöhlen,  genannt;  enthalten  sie  kein  Mark, 
sondern  Luft,  wie  in  gewissen  Schädelknochen,  so  werden  sie  als  Sinus  s. 
Antra  unterschieden. 


§.  71.  Knochensubstanzen. 

Die  Knochensubstanz  hat  nicht  an  allen  Punkten  des  Knochens 
dieselbe  Dichtigkeit  und  Härte.  Wir  unterscheiden  a.  eine  compacte, 
b.  eine  schwammige,  und  c.  eine  zeliige  Knochensubstanz. 

a.  Die  Oberfläche  der  Knochen  wird,  bis  auf  eine  gewisse  Tiefe, 
von  compacter  Knochensubstanz  gebildet.  Sie  erscheint  dem  freien 
Auge  homogen,  von  dichtem  oder  faserigem  Getüge,  polirbar,  ohne 
grössere  Lücken,  aber  mit  feinen,  an  der  Oberfläche  der  Knochen  begin- 
nenden Kanälchen  (Gefässkauälche nj  durchzogen,  welche  nur  mit 
bewaffnetem  Auge  gut  zu  sehen  sind.  Die  Möglichkeit,  die  äusseren 
Mündungen  dieser  Kanälchen  durch  Druck  und  Reibung  verschwinden 
zu  machen,  bedingt  das  zu  technischen  Zwecken  dienende  Poliren  der 
Knochen.  Die  compacte  .Substanz  ist  im  Mittelstücke  der  Röhrenknochen 
besonders  mächtig,  nimmt  gegen  die  Enden  derselben  alimiilig  ab,  und 
geht  zuletzt  in  ein  dünnes  Knochenblatt  über,  welches  die  äusserste 
durch  einen  Knorpelbeleg  geglättete  Schale  der  Gelcnkeuden  der  Knochen 
bildet  An  den  breiten  Knochen  bildet  sie  zwei  Tafeln,  eine  äussere 
und  eine  innere,  und  an  den  kurzen  Knochen  existirt  sie  nur  als  Kruste 
von  sehr  unbedeutender  Dicke,  oder  fehlt,  wie  an  den  Körpern  der 
Wirbel,  gänzlich. 

b.  Die  schwammige  Knochensubstanz  besteht  aus  vielen  sich  in 
allen  möglichen  Richtungen  kreuzenden  Knochenblättchen,  wodurch  ein 
System  von  Lücken  und  Höhlen  entsteht,  welche  unter  einander  com- 
municiren,  und  mit  den  Hohlräumen  des  gemeinen  Badeschwammes 
Achnlichkeit  haben.  Die  compacte  Knochensubstanz  geht,  gegen  die 
Axe  des  Knochens  zu,  allmälig  und  ohne  scharfe  Grenze,  durch  Auf- 
lockerung ihres  Gewebes  in  die  schwammige  Substanz  Uber. 

L«.irbuch  der  Anatomie,  G.  Auü.  12 
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c.  Werden  die  Lücken  der  schwammigen  Hubstanz  sehr  klein,  so 
entsteht  die  zellige  Substanz,  Substantia  cellularis,  und  haben  die 
sich  kreuzenden  Blättchen  die  Feinheit  von  Knoehenfasem  angenommen, 
so  wird  sie  Netzsubstanz,  Substantia  reticularis,  genannt.  In  den 
Gelenkendcn  der  langen,  und'  in  den  kurzen  Knochen,  prävalirt  die 
zeitige  und  die  Netzsubstanz  auf  Kosten  der  compacten.  Viele  grossere 
und  kleinere  Oeffnungen  (Uhren  von  der  Oberfläche  in  dieses  Zellen- 
labyrinth. Die  zwischen  den  Tafeln  der  breiten  Knochen  befindliche 
schwammige  Substanz  heisst  Diplog  von  (diu  und  h'Uij,  dazwischen 
füllen , nicht  von  duiXöng,  doppelt j.  Fliessen  mehrere  im  Mittelstücke 
eines  Böhrenknochens  befindliche  Höhlen  der  schwammigen  Substanz 
zu  einer  grösseren  Höhle  zusammen,  so  ist  diese  die  Mark  höhle. 

§.  72.  Beinhaiit  und  Knochenmark. 

Besondere  Attribute  frischer  Knochen  sind:  die  Beinhaut  und 
das  Mark.  Beide  müssen  durch  Fäulniss  zerstört  werden,  um  den 
Knochen  trocken  aufzubewahren. 

Die  Beinhaut,  Prriosteum,  ist  eine  fibröse  Umhüllungsmembran  der 
Knochen.  An  den  knorpelig  incnistirten  Gelcnkcnden  und  an  den 
Muskelanheftungsstellen  der  Knochen  fehlt  sie.  Hie  steht  zu  den  von 
ihr  umhüllten  Knochen  in  einer  sehr  innigen  Erniihrungsbeziehung,  und 
besitzt  deshalb  Blutgefässe  in  grosser  Menge.  Diese  Gefässe  bilden 
Netze  mit  cpmdratischen  oder  rhombischen  Zwischenräumen,  und  schicken 
durch. die  Gefässkanälchen  f§.  75)  Fortsetzungen  bis  in  die  centrale 
Markhöhle  der  Köhrenknochen,  wo  sie  mit  den  Gefässnetzen  des  Knochen- 
marks anastomosiren , welche  von  den  grösseren,  durch  die  Foramma 
nutritia  zum  Knochenmark  gelangenden  Ernährungsgefiissen  gebildet 
werden.  An  den  Epiphysen  der  Röhrenknochen,  und  an  den  wie  zer- 
nagt aussehenden  kurzen  Knochen,  denen  die  compacte  Substanz  grössten- 
theils  fehlt,  hängt  sie,  der  zahlreichen  Gefässe  wegen,  die  sie  in  den 
Knochen  ahsehiekt,  viel  fester  an,  als  an  der  glatten  äusseren  Fläche 
compacter  Substanz.  Je  jünger  ein  Knochen,  desto  entwickelter  ist  der 
Gefässreichthum  seiner  Beinhaut.  Versucht  man  die  Beinhaut  von  einen» 
jungen  Knochen  abzuziehen,  so  sieht  man  die  Gefässverlängerungen  als 
unzählige  kleine  Fäden  in  die  Gefässkanälchen  eindringen,  und  hat 
man  einen  gut  injicirten  dünnen  Knochen  eines  jüngeren  Individuums, 
z.  B.  eine  Kippe  oder  eine  Armspindel,  durch  Behandlung  mit  verdünnter 
Salzsäure  durchsichtig  gemacht,  und  dann  getrocknet,  so  kann  man  sich 
leicht  von  der  Anastomose  der  äusseren  Beinhautgefüsse  mit  den  Ge- 
tiissen  des  Knochenmarkes  überzeugen.  Die  Venen  begleiten  theils  die 
Arterien,  wie  in  den  langröhrigen  Knochen,  theils  verlaufen  sie  isolirt, 
und  in  besonderen  Röhren  oder  Kanälen  eingeschlossen,  wie  in  den 
breiten  Knochen  des  Hirnschädels,  wo  sie  Venne  iliplaeticae  heissen. 
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Menen  besitzt  die  Heinhaut,  nach  den  Untersuchungen  von  Pappen- 
heini und  Halbertsma,  unbestreitbar.  Ihre  letzten  Endigungen  sind 
jedoch  noch  nicht  bekannt. 

Genauere  mikroskopische  Untersuchung  der  Beinhaut  lässt  an  ihr 
zwei  Schichten  unterscheiden.  Die  äussere  bestellt  vorwaltend  aus 
Bindegewebe,  und  enthält  die  Blutgefässe  und  Nerven.  Die  darunter 
liegende  .Schichte  ist  ein  dichtes  Netzwerk  elastischer  Fasern,  durch 
dessen  Maschen  die  von  der  äusseren  Schichte  kommenden  Blutgefässe 
in  die  Substanz  des  Knochens  eingehen. 

C.  Heck,  anal.  phys.  Abhandlung  Uber  einige  in  Knochen  verlaufende, 
und  au  der  Markhaul  verzweigte  Nerven.  Freibtirg,  1816.  (Im  Oberarm  und 
Oberschenkel,  in  der  l'lna  und  im  Radius  durch  Prüparatinn  dargestellt. I — 
kölliker,  Uber  die  Nerven  der  Knochen,  in  den  Verhandlungen  der  Wtlnburg. 
Gesellschaft.  I.  — Luschka,  die  Nerven  der  barten  Hirnhaut,  des  Wirbelkanals 
und  der  Wirbel.  Tübingen,  1850. 

Das  Knochenmark,  dessen  bereits  hei  Gelegenheit  des  Fettes 
§.  22  erwähnt  wurde,  nimmt  tlie  Markhöhle  der  Knochen  ein.  Es  sendet 
keine  Fortsetzungen  in  die  Gefässkanälchen  der  Rindensubstanz,  durch 
welche  die  Markhühle  mit  der  Oberfläche  der  Knochen  in  Verbindung 
steht.  Nur  wenn  man  einen  seiner  Beinhaut  beraubten,  frischen  und 
fetten  Knochen  in  warmer  Lullt  aufliängt , so  sickert  alles  Knochenfett 
'Markt  an  der  Oberfläche  aus,  und  der  Knochen  erscheint  fortwährend 
wie  beült.  Dieses  geschieht  jedoch  nur,  weil,  durch  das  allmälige  Ein- 
trocknen der  in  den  Gefässkanälchen  enthaltenen  Blutgefässe,  dem  von 
den  Markhöhlen  herausschwitzenden  Fette  eine  Ahzugsbahn  geliffuet  wird. 

Das  Knochenmark  ist  in  mehreren  Richtungen  spärlich  mit  Binde- 
gewebe (hirchzogen.  An  der  Oberfläche  des  Markklumpens  erscheint 
das  Bindegewebe  nicht  als  continuirlichc  Schichte,  und  in  der  Meuihran- 
forni  eines  sogenannten  inneren  Periosts  ( Endoosteum  t.  Periosteum 
internum),  welches  nur  in  der  Einbildung  älterer  Anatomen  existirte, 
obwohl  der  Xante  selbst  in  neueren  Schriften  noch  sporadisch  vorkommt. 
Man  kann  niemals  vom  Knochenmark  eine  häutige  HtiUe  ahziehen,  wie 
von  der  äusseren  Oberfläche  eines  Knorpels.  — Das  Mark  der  langen 
Knochen  erhält  eine  nicht  unbeträchtliche  Blutzufuhr  von  jenen  Arterien, 
welche  durch  die  Foramina  nulrilia  in  den  Markraum  gelangen.  Die 
Blutgelässe  des  Markes  verästeln  sich  längs  der  das  Mark  durchsetzen- 
den BindegewebsbUndel , dringen  von  innen  her  in  Gefässkanäle  der 
compacten  Rindensubstanz  ein,  und  anastomosiren , wie  früher  erwähnt, 
allenthalben  mit  den  vom  äussem  Periost  in  den  Knochen  eintretenden 
Gefässzweigen.  Dass  auch  durch  die  Foramina  nulrilia  Nerven  in  die 
Markhöhlen  der  Knochen  gelangen,  und  dass  unzählige  feine  Nerven- 
zweige des  animalen  und  vegetativen  Systems  direct  mit  den  Blutgefässen 
in  die  compacte  und  schwammige  Substanz  der  Knochen  eingehen,  ist 
durch  ältere  und  neuere  Beobachtungen  eonstatirt.  — Die  Diplne  der 
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breiten,  und  die  schwammige  Substanz  der  Gelenkenden  der  Knochen, 
enthält  statt  Mark  ein  röthliches,  gelatinöses  Fluidum,  welches  nach 
Berzelius  aus  Wasser  und  Extractivstoffen,  und  nur  äusserst  geringen 
Spuren  von  Fett  besteht. 

Die  alte  Ansicht,  dass  das  Knochenmark  der  Nahrungsstoff  der 
Knochen  sei:  ftiilng  not  nur,  medulla  nutrimentum  ostium  (Hippo- 

c rat  es),  ist  durch  die  fettige  Natur  des  Markes  gebührend  widerlegt, 
und  es  scheint  die  Fettablagcrung  im  Knochen  keinem  weiteren  physio- 
logischen Zwecke  zu  entsprechen,  als  an  allen  anderen  disponiblen 
Orten,  wo  Fett  bei  Nahrungsübersehuss  als  nutzloser  organischer  Ballast 
deponirt  wird.  Dass  es  den  Knochen  leichter  mache,  kann  nicht  die 
einzige  Ursache  seiner  Gegenwart  sein.  Er  wäre  ja  noch  leichter,  wenn  * 
gar  kein  Fett  in  ihm  abgelagert  würde,  wie  in  den  luftge füllten  Knochen 
der  Vögel.  Es  scheint  vielmehr  die  Fettmasse  des  Markes  den  Blut- 
gefässen, welche  von  innen  her  in  die  Knochensubstanz  cinzudringen 
haben,  als  Schutz-  und  Fixirungsmittcl  zu  dienen,  und  die  Gewalt  der 
Stösse  zu  brechen,  welche  bei  den  Erschütterungen  der  Knochen  leicht 
Veranlassung  zu  Rupturen  der  Gefässe  gelten  könnten,  ähnlich  wie  das 
Fett  in  der  Augenhöhle  für  die  feinen  Ciliararterien  und  Nerven  eine 
schützende  Umgebung  bildet.  — Man  findet  die  Markhöhle  der  Röhren- 
knochen zuweilen  durchaus  mit  compacter  Knochensubstanz  gefüllt,  ohne 
dass  im  Leben  irgend  eine  abnorme  Erscheinung  Kunde  von  solcher 
Obliteration  der  Höhle  gegeben  hätte.  Der  berühmte  niederländische 
Anatom,  Frid.  Ruysch,  soll  sich  eines  Essbesteckes  bedient  haben, 
dessen  Griffe  aus  soliden  Menschenknochen  gedrechselt  waren.  — 

Die  von  Gelenkknorpeln  überzogenen  Knochcnstellcn  entbehren  der 
Beinhaut. 


§.  73.  Verbindung  der  Gelenkenden  der  Knochen  mit  den 
Gelenkknorpeln. 

Wenn  man.  einen  senkrechten  Durchschnitt  eines  überknorpelten 
Knochenendes  betrachtet,  so  sieht  man  an  der  Stelle,  wo  der  Knochen 
aufhört,  und  der  Knorpel  beginnt,  eine  scharfgezeichncte  Linie,  welche 
aber  nicht  gerade  ist,  sondern,  der  rauhen  Knochenflächc  entsprechend, 
unzählige  Biegungen  besitzt.  Was  diese  Linie,  die  eine  gewisse,  nicht 
unansehnliche  Breite  besitzt,  eigentlich  ist,  weiss  man  nicht.  Sie  ist 
nicht  Knochen,  und  nicht  Knorpel,  sondern  Bindungsmittel  zwischen 
Knochen  und  Knorpel.  — Die  länglichen  Knorpelkörpcrchen  eines  Gc- 
lenkknorpcls  sind  an  den  tiefen,  mit  dem  Knochen  zusammenhängenden 
Schichten  des  Knorpels,  in  der  Intercellularsubstanz  in  Längsreihen  ge- 
ordnet, während  an  der  freien  Fläche  desselben  (Reibfläche)  die  inter- 
ccllulnrsubstanz  durch  grosse  Vermehrung  der  Knorpelkörperchen  fast 
ganz  verdrängt  wird,  letztere  überdies  eine  Querlage  annebmen,  und 
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durch  ihre  Aneinanderlageruug  einer  Schichte  von  Pflasterepitbelium 
gleichen. 

Wie  der  Gelenkknorpel  mit  dem  Knochen  zusammcnhängl,  ist  noch  nicht 
zur  Genüge  erforscht.  Ilat  man  einen  Gelenkknorpel  durch  langes  Kochen 
erweicht  und  weggeschafll , so  zeigt  die  von  ihm  bedeckte  Knochenllifchc  ein 
rauhes , tnil  kleinen  lliiekerchen  wie  Uhersiieles  Ansehen.  Ks  ist  kaum  denk- 
bar, dass  das  blosse  liineinragen  dieser  lliiekerchen  in  kleine  Grflbrhen  des 
Knorpels , der  eiuzige  Grund  des  so  merkwürdig  festen  Zusammenhalten!  sei. 
Die  Gelenkknorpel  ftlr  nicht  ossifieirten  Knochenkiiurpcl  zu  halten,  geht  nicht 
an,  da  auch  an  Knochen , welchen  die  Kalkerde  durch  Salzsäure  ausgezogen 
wurde,  die  oben  erwähnte  Linie  die  Stelle  bezeichnet,  wo  der  Kmirhenknorpel 
aufliürt,  und  der  Gelunkknorpel  anfängt. 

Bei  sehr  jungen  Individuen,  und  vorzüglich  gut  hei  neugeborenen  Kindern, 
sieht  man  feine  Blutgefässe  ’/j"' — I'"  weit  in  den  Knorpel,  vom  Bande  aus, 
eindringen,  welche  nicht  weiter  zu  verfolgen  sind,  und  wahrscheinlich  in  Venen 
Ubergehen.  Merkwürdig  ist  es,  dass  die  Blutgefässe,  welche  im  Knochen 
gegen  die  Verhiiidungsfläche  desselben  not  dem  Gelenkknorpel  hinlaufen,  ohne 
rapillar  zu  werden , in  die  Venen  Übergehen.  — Bei  gewissen  Ernährungs- 
krankheilen der  Gelenke,  z.  B.  Gicht,  werden  auch  die  Knorpel  alltnälig  abge- 
nutzt, sie  schwinden,  die  nackte  Kuochenfläehc  wird  durch  die  Reibung  glatt— 
geschliffen,  und  erhält  Wachsglauz,  wie  im  3lorbus  cuxae  senilis. 


§.  74.  Verbindungen  der  Knochen  unter  sieh. 

Die  durch  Vermittlung  von  Weiehtheilen  zu  Stande  kommenden 
Verbindungen  der  Knochen  bieten,  von  der  festen  Haft  bis  zur  treiesten 
Beweglichkeit,  alle  müglicheu  Zwischengrade  dar.  Absolut  unbeweglich 
ist  wohl  keine  einzige  Knochen  Verbindung  zu  nennen,  aber  die  Beweg- 
lichkeit sinkt  in  einigen  derselben  auf  ein  Minimum  herab,  welches, 
wie  an  den  Zähnen,  ohne  Anstand  •=  0 genommen  werden  kann.  Die 
festesten  Knocheriverbindungen,  die  Käthe,  Einkeilungen,  und 
Symphysen,  können  unter  besonderen  Umständen  sich  lockern,  und 
Verschiebungen  gestatten,  — sie  müssen  also  beweglich  sein.  Wir  fassen 
die  verschiedenen  Arten  von  Knoehenverbindungen  unter  folgenden  Haupt- 
formen  zusammen. 

A)  Gelenke,  Articulationes. 

Sic  sind  Verbindungen  zweier  oder  mehrerer  Knochen,  welche  durch 
übcrknorpelte , meist  congruente  Flächen  an  einander  stossen,  und 
durch  Bänder  derart  zusammengehalten  werden,  dass  sie  ihre  Stellung 
zu  einander  ändern,  d.  h.  sieh  bewegen  können.  Die  Bänder  sind : 

a.  ein  fibröses  Kapsel  band,  Ligamentum  capsularc,  vom  rauhen 
Gelenkumfang  eines  Knochens  zu  jenem  eines  anstossenden  gehend, 
und  an  seiner  inneren  Oberfläche  mit  einer  Synovialmcmbran  ausgekleidet, 
welche,  wie  oben  i$.  37,  li.)  gezeigt  wurde,  sich  nicht  auf  die  Uber- 
knorpelten  Knochenenden  umschlägt,  wie  man  seit  langer  Zeit  fälschlich 
angenommen  hat,  sondern  am  Beginne  des  KnorpelUberzuges  endet. 
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Das  Epithel  der  Synovialmembran  ist  ein  einfaches,  nicht  geschichtetes 
Pflasterepithel. 

/#.  Hilfsbänder,  Ligamenta  accessoria  s.  aujeiliaria,  um  die  Ver- 
bindung zu  kräftigen,  oder  die  Beweglichkeit  eiuzusehranken.  Sie  liegen 
in  der  Regel  ausserhalb  des  Gelenkraumes,  und  streifen  in  verschiedener 
Richtung  Uber  die  Gelenkkapsel  weg.  Bei  mehreren  Gelenken  kommen 
jedoch  solche  Bänder  auch  innerhalb  des  Gelenkraumes  vor,  z.  B.  im 
nuft-  und  Kniegelenk. 

Eine  besondere  Eigentümlichkeit  gewisser  Gelenke  bilden  die  so- 
genannten Zwischenknorpel,  Cartiluginet  interarticulares.  Sic  kom- 
men nur  in  Gelenken  vor,  deren  Contactflächen  nicht  congruiren,  und 
stellen  demnach  zunächst  eine  Art  von  Lüekenbtlssern  dar,  zur  Ausfül- 
lung der  zwischen  den  diserepanten  Gelenkflüchen  erübrigenden  Räume. 
Sie  erscheinen  als  freie,  mit  den  Knoclienendeu  nicht  zusammenhängende, 
sondern  zwischen  sie  eingeschobene,  und  nur  an  die  Kapsel  befestigte 
Faserknorpelgebilde.  Ihre  Gestalt  ist  sehr  verschieden,  und  von  ihr 
wird  es  abliängen,  ob  sie  nur  bis  auf  eine  gewisse  Tiefe  in  den  Gelenk- 
raum eindringen,  oder  denselben  ganz  und  gar  durchsetzen. 

Von  der  Form  der  Gelenkenden  der  Knochen,  der  Lagerung  der 
Hilfs-  und  Beschränkungsbänder,  bängt  die  Grösse  der  Beweglichkeit 
eineB  Gelenkes  ab.  Selbst  beim  freiesten  Gelenke  kann  der  zu  be- 
wegende Knochen  sich  nicht  in  gerader  Linie  von  jenem  entfernen,  mit 
welchem  er  artieulirt.  Der  äussere  Luftdruck  gestattet  es  nicht,  wie  in 
der  Anatomie  des  Hüftgelenks  gezeigt  wird. 

Man  kann  folgende  Arten  von  Gelenken  unterscheiden : 

a.  Freie  Gelenke,  Arthrodiae  (äßitQwdta  bei  Galen,  seichtes 
Gelenk).  Sie  erlauben  die  Bewegung  in  jeder  Richtung.  Sphärisch 
gekrümmte,  genau  an  einander  {lassende  Gelenkflächen,  und  laxe  oder 
dehnbare  Kapseln,  mit  wenig  oder  gar  keinen  beschränkenden  Seiten- 
bändern, sind  nothwendige  Attribute  dieser  Gelenkart,  deren  Re- 
präsentant das  Schulterblatt-Oljerarmgcleuk  ist.  Wird  die  freie  Beweg- 
lichkeit dadurch  etwas  limitirt,  dass  eine  besonders  tiefe  Gelenkgrube 
einen  kugeligen  Gelenkkopf  umsehliesst,  so  heisst  das  Gelenk  ein 
Nuss-  oder  Pfannengeleuk,  Enurthrosis,  wie  es  zwischen  Hüft- 
bein und  Oberschenkel  verkommt. 

b.  Sattelgelenke.  Eine  in  einer  Richtung  convexe,  und  in 
der  darauf  senkrechten  Riehtung  concave  Flächenkrümmung  bildet 
eine  Sattelfläche.  Stossen  zwei  Knochen  mit  entsprechenden  Flächen 
dieser  Art  aneinander,  so  ist  ein  Sattelgelenk  gegeben.  Ein  solches 
wird  in  zwei  auf  einander  senkrechten  Richtungen  beweglich  sein. 
Beispiele : das  Carpo-Metaearpalgelenk  des  Daumens,  und  das  Brust- 
bein-Schlüsselbeingeleuk.  Riebet  bezeichnet  diese  Gelenke  als 
urticulutinns  gar  einboitement  reciproque. 

c.  Knopfgelenke.  Sie  besitzen  wie  die  Sattelgelenke  Beweg- 
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lichkeit  in  zwei  auf  einander  senkrechten  Richtungen.  Rin  Gelenks- 
kopf  mit  elliptischer  Convexitiit , und  eine  entsprechend  concave  Ge- 
lenkgrube bilden  ein  Knopfgelenk,  welches  von  Cruveilhier  zuerst 
unter  der  Benennung  Articulation  condyUenne  als  eine  besondere  Ge- 
lenksart aufgeführt  wurde.  Als  Beispiele  nennt  Cruveilhier  das 
Gelenk  zwischen  Vorderarm  und  Handwurzel,  und  das  Kiefergelenk. 

d.  Winkelgelenke  oder  Charniere,  Ginglymi  (yt/yUc/iög, 
ThUrangel),  gestatten  nur  Beugung  und  Streckung,  also  Bewegung  in 
einer  Ebene.  Eine  Rolle,  Troehiea,  an  dem  einen,  und  eine  ent- 
sprechende Aufnahmsvertiefung  am  anstossenden  Gelenkende,  so  wie 
zwei  nie  fehlende  Seitenbänder  charakterisiren  das  Winkelgelenk, 
welches  durch  die  Finger-  und  Zehengelenke  sehr  zahlreich  vertreten  ist. 

e.  Dreh-  oder  Radge  lenke,  Artirulatiouet  trochoidrur 

Rad),  kommen  dadurch  zu  Stande,  dass  ein  Knochen  sich  um  einen 
zweiten  oder  um  seine  eigene  Axe  dreht.  So  bewegt  sieh  z.  B.  der 
Atlas  um  den  Zahnfortsatz  des  zweiten  Wirbels,  und  das  Köpfchen 
der  Armspindel  uin  sich  selbst. 

f.  Straffe  Gelenke,  Amphiarthrose * {ctfupi,  halb  oder  unvoll- 
ständig), finden  dort  statt,  wo  sich  zwei  Knochen  mit  geraden,  ebenen, 
oder  mässig  gebogenen,  Uberknorpelten  Flächen  an  einander  legen, 
und  durch  straff  angezogene  Bänder  so  fest  Zusammenhalten,  dass 
sie  sich  nur  wenig  an  einander  verschieben  oder  drehen  köuuen. 
Sie  gehören  ausschliesslich  einigen  Hand-  und  Fusswurzelknochen  an. 

Jeder  Versuch  einer  Eintheilung  der  Gelenke  ist  ein  misslicher,  da  jedes 
Gelenk  ein  anderes  ist,  und  die  Eintheilung  besser  durch  eine  Aufzahlung  ver- 
treten werden  konnte.  In  allgemeinster  und  entsprechendster  Weise  liessen 
sich  noch  die  Gelenke  nach  der  Zahl  ihrer  Bewegungsaxeu  rubriciren,  und  es 
konnten  oinaiige,  zweiaxige  und  vielaxige  Gelenke  unterschieden  werden.  Ein- 
axige  Gelenke  waren  die  Winkel  - und  lladgelcnke , erstcre  mit  horizontaler, 
letztere  mit  verticaler  Drehungsaxc.  Zweiaxig  erscheinen  die  Sattel-  und  Knopf- 
gelenke,  indem  sie  in  zwei  auf  einander  senkrechten  Richtungen  bewegt  wer- 
den können.  Vielaxigc  sind  nur  die  freien  Gelenke.  — Da  hei  allen  schlechten 
Eintheilungen  immer  etwas  (ihrig  bleibt , was  sich  der  Eintheilung  nicht  fügt, 
so  sollte  auch  zu  den  hier  aufgezählten  Gelcnkarleu  noch  eine  letzte  hinzu- 
gefügt  werden,  nämlich  die  gemischten  Gelenke,  welche  die  Attribute  zweier 
der  genannten  in  sich  vereinigen,  wie  z.  B.  das  Kniegelenk  jene  des  Winkel- 
und llrehgelenks. 

Bi  Näthe,  Suturar. 

Mau  bezeichnet  mit  .diesem  Namen  eine  der  festesten  Knochenver- 
bindungen, welche  dadurch  zu  Stande  kommt,  dass  zwei  breite  Knochen 
durch  wechselseitiges  Eingreifen  ihrer  zackigen  Ränder  Zusammenhalten 
( rntjrmure  der  Franzosen,  Syntiu’is  srrrafu  der  Alten).  Eine  Unterart 
derselben  bilden  die  falschen  Käthe,  Suturar  spuriae  x.  not  har. 
Man  versteht  unter  diesem  Namen  die  Verbindungen  von  Knochenrän- 
dern ohne  vermittelnde  Zacken,  sondern  entweder  durch  Uebereinander- 
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Schiebung  derselben,  wodurch  eine  Schuppennath,  Stitura  squamosa, 
entsteht,  oder  durch  einfache  Anlagerung,  Harmonia  laqw,  zusammen- 
passen).  In  den  wahren  und  falschen  Käthen  existirt  ein  weiches,  knor- 
peliges oder  faseriges  Verbindungsmittel,  als  Vermittler  der  Vereinigung. 

C)  Fugen,  Symphyse*. 

Ihr  Wesen  beruht  darin,  dass  dick  überknorpelte  Knochenflächen 
durch  straffe  Bandapparate  mit  einem  Minimum  von  Beweglichkeit  zu- 
sammengehalten werden.  Eine  spaltfönnige  Höhle,  als  Analogon  einer 
Gelenkhöhlc,  trennt  die  beiden  Uberknorpelteu  Knochenflächen.  Fehlt 
diese  Höhle,  so  verschmelzen  die  tlberknorpelten  Knochenflächen,  und 
diese  Verschmelzung  ist  es,  welche  als  Synchondrose  der  Symphyse 
gegenUhergestellt  wird,  obwohl  viele  Anatomen  beide  Ausdrücke  als 
synonym  gebrauchen. 

D)  Einkeilungen,  Gomphoses. 

Sie  finden  sich  nur  zwischen  den  Zähnen  und  den  Kiefern.  Eine 
konische  Zahnwurzel  steckt  im  Knochen,  wie  ein  eingeschlagener  Keil 
(yopipog,  Pflock). 

Die  Alten  erwähnen  noch  zweier  Arten  von  Knncheitvcrbinilungen : 

a.  Syndesmosü.  Sie  besteht  in  der  Verbindung  zweier  entfernt  liegender 
Knochen  durch  ein  fibröses  Band  (dioyog).  Ein  Beispiel  derselben  gieht  die 
Verbindung  des  Zungenbeins  mit  dem  Griüelfortsatz  des  Schläfeheins. 

b.  Schindylesis.  Sie  bezeichnet  jene  feste  Verbindungsform.  wo  der  scharfe 
Band  des  einen  Knochens  zwischen  doppelten  Lefzen  eines  anderen  (wie  bei 
Schindeln)  steckt.  Zwischen  Pllugscharbcin  und  Keilbein  zu  beobachten. 


§.  75.  Näheres  (Iber  Knochenverbindnngen. 

Bezüglich  des  Vorkommens  der  eben  aufgczählten  Arten  von  Knochen- 
verbindungen lässt  sich  Folgendes  feststellen: 

1.  Alle  Gelenke  sind  paarig.  Vom  Kinnbackcngclcnk  bis  zu  den 
Zehengelenken  herab  gilt  diese  Regel,  welche  nur  eine  Ausnahme  hat, 
und  diese  ist  durch  das  unpaare  Gelenk  zwischen  Atlas  und  Zahnfort- 
satz des  Epistropheus  gegeben. 

2.  Alle  Symphysen  sind  impaar,  mit  Ausnahme  der  paarigen  Sym- 
physis  sacro-iliaca. 

3.  Die  Symphysen  gehören  ausschliesslich  der  Wirbelsäule,  den 
Brustbeiustücken  und  dem  Becken  an.  Sie  liegen  somit  in  der  Median- 
linie, oder  (wie  die  Symphyses  sacro-iliacae)  nahe  an  derselben.  Da 
die  in  der  Medianlinie  des  Leibes  gelegenen  unpaaren  Knochen  das 
feste  Stativ  des  gesammten  Skeletes  zu  bilden  haben,  so  wird  es 
verständlich,  warum  zwischen  ihnen  keine  Gelenke,  sondern  feste  Sym- 
physen Vorkommen  müssen,  während  die  durch  ihre  Beweglichkeit 
mehr  weniger  bevorzugten  paarigen  Kuochen  des  Brustkorbes  und  der 
Extremitäten  keine  Symphysen,  sondern  Gelenke  zu  ihrer  wechsel- 
seitigen Verbindung  benöthigen. 
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4.  Wahre  und  falsche  Näthe,  so  wie  Harmonien,  kommen  nur 
zwischen  den  Kopfknochen  vor.  Sie  gestatten,  trotz  ihrer  Festigkeit, 
ein  dem  Wachsthuine  des  Kopfes  entsprechendes,  allmälige»  Ausein- 
anderweichen der  einzelnen  Kopfknoehcn,  und  machen  dann  erst  einer 
knöchernen  Verschmelzung  ( Synostosis)  der  betreffenden  Knochen  Platz, 
wenn  das  Wachsthum  des  Kopfes  vollendet  ist. 

In  der  Tliicnvclt  finden  sich  Nätlie  auch  zwischen  anderen  Knochen  als 
den  Koplknochen.  So  z.  B.  ai  zwischen  den  Platten  des  RUckenschildes  der 
• Chelonier.  (Man  hat  deshalb  ein  Fragment  einer  solchen  Platte  von  einer  rie- 
sigen vorwelllichen  Schildkröte  eine  Zeitlang  hlr  ein  Slllck  Schadelknochcn  eines 
präadauiitischen  Menschen  gehalten.)  b)  zwischen  den  seitlichen  Hälften  des 
Scliultcrgfirlcls  gewisser  Fische  (SiluroideiJ.  ci  zwischen  den  die  Hornhaut 
des  Auges  umgehenden  Knnchenplattcn  bei  einigen  Vogelarten  (z.  B.  Sulaj,  und 
irh  habe  d)  erst  kürzlich  das  Vorkommen  wahrer  Nalhverbindungen  zwischen 
den  Wirbeln  jener  Fische  nachgewiesen,  deren  Leih  von  einem  starren  Panzer 
umschlossen  ist,  und  deren  Wirbelsäule  somit  ihre  sonst  beweglichen  Sym- 
physen gegen  unbewegliche  Suluren  vertauscht  (KolTerfische). 

5.  In  den  frühen  Perioden  des  Embrvolebens  giebt  es  noch  keine 
Gelenke.  Ein  weiches,  knorpelähuliches  Blastem  nimmt  die  Stelle  der 
Gelenke  ein.  Dieses  Blastem  verflüssigt  sich  von  innen  nach  aussen, 
und  schwindet  durch  Resorption.  Es  bleibt  von  ihm  nichts  übrig  als 
1.  die  zunächst  an  die  Knochen  des  betreffenden  Gelenkes  anliegende 
Schichte,  und  2.  seine  iiusserste  Begrenzungsmctnbran  ( Perichondrium ). 
Ersterc  wird  zum  Knorpelüberzug  der  Gelenkfläche  des  Knochens;  letz- 
tere zur  Kapsel  des  Gelenks.  Schmilzt  der  Knorpel,  der  die  Stelle 
eines  zukünftigen  Gelenks  einnimmt,  an  zwei  Punkten,  welche  beim 
Fortschreiten  der  Verflüssigung  nicht  mit  einander  zusammenfliessen, 
sondern  durch  einen  Rest  obigen  Blastems  von  einander  getrennt  blei- 
ben, so  wird  ein  zweikammeriges  Gelenk  entstehen,  in  welchem  sich 
die  Scheidewand  der  Kammern  entweder  zu  einer  Cartilago  inter- 
artirvlarii,  oder  zu  intracapsulären  Bändern  umbildet.  Nur  an  einer 
Stelle  des  menschlichen  Körpers  bleibt  das  embryonische  Verhältnis» 
ein  durch  das  ganze  Leben  perennirendes.  Während  nämlich  zwischen 
den  vorderen  knorpeligen  Enden  der  Rippen  und  dem  Brustbein  sich 
auf  die  erwähnte  Weise  wahre  Gelenke  entwickeln,  verbleibt  es  zwi- 
schen dem  ersten  Rippenknorpel  und  der  Handhabe  des  Brustbeins  auf 
der  primitiven  Continuität  beider,  und  es  ist  als  seltene  Ausnahme  zu 
betrachten,  wenn  es  hier  wie  bei  den  übrigen  Rippen  zur  Entwicklung 
eines  Gelenkes  kommt. 

§.  76.  Strnclur  der  Knochen. 

Die  compacte  Knochensubstanz  ist  von  feinen  Kanälchen  durch- 
zogen, welche  Blutgefässe  enthalten.  Man  war  lange  Zeit  der  Meinung, 
dass  sie  blos  Mark  führen,  und  nannte  sic  deshalb  Markkanälehen. 
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Diesen  Namen  verdienen  sie  nicht.  Sie  werden  richtiger  Gefäss- 
kanälcheu  genannt.  Clo p ton  Hävers,  ein  englischer  Anatom  des 
1 7.  Jahrhunderts,  hat  ihrer  zuerst  erwähnt.  Sie  werden  deshalb  häutig 
auch  als  Canalica/i  llaversiani  angeführt.  Nur  in  sehr  dünnen  Knochen 
fehlen  sie,  z.  ß.  in  der  Lamina  papyruceu  des  Siebbeines,  und  stellen- 
weise am  Gaumen-  und  Thrünenbein.  Sie  laufen  in  den  Röhrenknochen 
mit  der  Läugenaxc  derselben  parallel,  hängen  aber  aueh  durch  Quer- 
kanäle zusammen,  und  bilden  somit  ein  Netzwerk  von  Kanälen,  welches 
an  der  äusseren  und  inneren  Oberfläche  der  Knochen  mit  freien,  aber 
feinen  Ocflnungen  mündet.  I«  den  breiten  Knochen  laufen  sie  entweder 
den  Flächen  derselben  parallel,  wie  am  Brustbein,  oder  ihre  Richtung 
ist  sternförmig,  von  bestimmten  Punkten  ausgehend  (Tuber  frontale, 
parietale,  etc.).  In  den  dünnen  Knoeheublättehen  der  schwammigen  Sul>- 
stanz  kommen  sie  nicht  vor.  Ihre  Stärke  schwankt  zwischen  0,002'" 

— 0,006 '".  Hat  man  feine  Querschnitte  von  Röhrenknochen  mit  ver- 
dünnter Salzsäure  ihres  Kalkgehaltcs  beraubt,  und  sie  durchsichtig  ge- 
macht, so  sieht  mau  folgende  Begrenzung  der  Gefässkanälchen.  Jedes 
Gefässkanälchen  ist  von  concentrischen,  cylindrischen  Scheiden  oder 
Lamellen  ciugeschlossen , zu  welchen  das  Kanälchen  die  Axe  vorstellt 
Die  Zahl  der  Seheiden  variirt  von  4 — 10.  Jede  Scheide  ist  ein  äusserst 
dünnes  Blättchen  einer  gleichartigen,  strueturlosen  Substanz  von  0,0016"' 

— 0,0025'"  Dicke,  welche  die  Grundlage  des  Knochens  bildet,  und  früher 
(g.  69)  als  Kuoehenknorpel  erwähnt  wurde.  Mehrere  Getässkanälehen 
mit  ihren  Scheiden  werden  von  grösseren  concentrischen  Scheiden  um- 
schlossen, welche  zuletzt  in  einer  mehrblätterigeu  grössten  Scheide 
stecken,  die  so  gross  ist,  wie  der  Umfang  des  Knochens  selbst. 
Parallel  den  äussersten  Scheidenlamcllen  ziehen  auch  ähnliche  um  die 
Markhöhle  der  Knochen  zunächst  herum.  DieStructurderKnochen 
ist  also  vorzugsweise  lam eilös.  — Zwischen  den  Lamellen  der 
concentrischen  Scheiden,  und  in  ihnen  selbst,  bemerkt  man  mikroskopisch 
kleine,  runde  oder  oblonge,  gegen  die  Axe'  des  Kanälchens  concave,  mit 
Aesten  besetzte  Körperehen,  die  sogenannten  Knochenkörperchen, 
eingeschaltet,  deren  Grösse  sehr  verschieden  erscheinen  muss,  je  nach- 
dem der  Durchschnitt  zufällig  durch  die  Mitte  eines  Körperchens,  oder 
näher  au  seiuem  Rande  lief.  Diese  Körperchen  sind  so  wie  ihre  Aestc 
hohl.  Bei  Beleuchtung  von  oben  erscheinen  sie  unter  dem  Mikroskope 
kreideweiss , bei  Beleuchtung  von  unten  dunkel.  Iüngerc  Einwirkung 
von  Salzsäure  macht  sie  durchsichtig,  indem  die  Säure  die  in  der  Wand 
derselben  enthaltene  Knochenerde  autlöst.  Die  Aeste  der  Köqierchen 
stossen  tlieils  mit  jenen  der  benachbarten  zusammen,  und  bilden  ein  fein 
genetztes  Gestrippe,  oder  sie  münden  in  die  Gefässkanälchen,  ja  auch 
in  die  Zellen  der  schwammigen  Substanz  ein,  oder  sie  endigen  frei  an 
der  äusseren  und  inneren  Oberfläche  der  Knochen.  Ist  aber  die  Ober- 
fläche eines  Knochens  mit  Knorpel  incrustirt,  wie  au  den  Gelcnkendeu, 
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so  geben  die  gegen  den  Knorpelüberzug  gerichteten  Aestchen  der 
Knochenkörperchen  bogenförmig  in  einander  Uber  (Gerlachl.  Der  Ent- 
decker dieser  mikroskopischen  Bcstaudtlieile  der  Knochen,  J.  Müller, 
nannte  sie  Corpuscalu  rhalcophora,  da  er  meinte,  dass  sie  das  vorzüg- 
lichste Depot  der  in  den  Knochen  befindlichen  Kalksalze  seien.  Sie 
enthalten  jedoch  nur  eine  helle,  durchsichtige,  etwas  zähe  Flüssigkeit, 
ein  Seeret  der  Blutgefässe  des  Knochens.  Knochenerde  führen  sie  nie, 
welche  vielmehr  im  Knochenknorpel  selbst  deponirt  ist,  wie  man  sich 
durch  mikroskopische  Untersuchung  von  feinen  calcinirten  Knochen- 
schnitten überzeugen  kann.  Im  Grunde  genommen  sind  diese  Körper- 
chen nur  sehr  kleine,  ästige  Lücken  in  der  Knochensubstanz , welche 
zugleich  mit  den  Gefässkanälchen  (Markkanälchen)  ein  den  ganzen 
Knochen  durchziehendes  System  von  Röhren  und  Räumen  bilden,  dureh 
welches  der  aus  den  Blutgefässen  der  Knochen  stammende  Ernährungs- 
saft ( Plasma)  zu  allen  Theilcheu  des  Knochens  geführt  wird.  Gerlach 
hat  dieses  verwickelte  System  von  der  Markhöhle  der  Knochen  aus  durch 
Injeetionen  sehr  glücklich  gefüllt.  — Es  ist  begreiflich,  dass  sehr  dünne 
Knochen,  oder  die  feinen  Blättchen  der  schwammigen  Knochensubstanz, 
zu  deren  Ernährung  die  Gcfässe  ihres  Periosts  genügen,  keine  Gefäss- 
kanälchcn  benöthigteu,  welche  dagegen  in  den  dicken  Knochen  zu  einer 
unerlässlichen  Noth wendigkeit  werden,  um  ihre  Masse  allenthalben  mit 
Erniihrungsstoffcn  zu  durchdringen. 

Mikroskopische  Behandlung,  l'm  die  Knochenkörperchen  zu  sehen, 
werden  feine  Schnitte  senkrecht  auf  die  Längenaie  von  Röhrenknochen  geführt, 
und  die  dünnen  Knochenplatten  durch  Schleifen  aul  Sandstein  so  fein  gemacht, 
dass  sie  durchscheinend  werden.  Natürlich  sieht  man  an  solchen  Schällen  nicht 
die  ganzen  Knochenkörperchen,  sondern  nur  ihre  Durchschnitte,  welche  läng- 
liche, spindelförmige,  an  beiden  Enden  zugespitzte,  und  mit  ästigen  Strahlen 
besetzte  Figuren  darstellen.  Die  Länge  eines  solchen  Körperchens  verhält  sich 
zu  seiner  Breite  wie  5 — 7 : I.  Die  Durchschnitte  der  Markkanälchen  erscheinen 
al»  runde  Hellhörigen.  Die  conccntrischen  Ringe  von  Knochenknorpel,  von  wel- 
chen sie  umschlossen  werden,  werden  hei  dieser  Behandlungsart  nicht  gesehen. 
Es  muss  das  Kiiochenhlällchen  durch  verdünnte  Salzsäure  seines  Kalkgehaltes 
beraubt  werden,  worauf  cs  in  reinem  Wasser  ausgewaschen  wird.  Würde  es 
mit  Salzsäure  getränkt  zur  Beobachtung  verwendet,  so  würde  die  fortdauernde 
Gasentwicklung  (da  der  kohlensaure  Kalk  seine  Kohlensäure  entweichen  lässt, 
um  sich  mit  der  Salzsäure  zu  verbinden)  störend  einwirken.  — Hat  man  die 
Blättchen  der  Längenaie  des  Knochens  parallel  geschnitten,  so  erscheinen  die 
Markkanälchen  als  longitudinale  Streifen,  welche  mittelst  Queräslen  communi- 
riren.  Die  concenlrischen  Ringe  werden  nicht  gesehen:  dagegen  erblickt  man 
longitudinale,  den  Kanälchen  parallele  Linien,  — die  Schuitlränder  der  cou- 
cetilrischen  Scheiden. 

An  ganzen  Knochen,  welche  durch  verdünnte  Salzsäure  erweicht  wurden, 
lassen  sich  von  der  Oberfläche  derselben  coneenlrisehc  Blätter  mit  Vorsicht  ab- 
lüsen.  Langsames  Verwittern  der  Knochen  lässt  ihre  Oberfläche  ebenfalls,  der 
sich  abschilfernden  Rinde  wegen , wie  schuppig  erscheinen.  Die  blätterige 
Structur  der  thierischen  Knochen,  besonders  der  Rinderknochen,  war  früher 
als  die  der  menschlichen  bekannt. 
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§.  77.  Physiologische  Eigenschaften  der  Knochen. 


Dass  die  Gcfässkanälclun  von  der  Oberfläche  liis  in  die  centrale  Markliölile 
emdringen , wird  ilurcli  einen  einfachen  Versuch  bewiesen , wenn  man  Queck- 
silber in  die  Markhöhle  eines  <|ucr  durchschnittenen  Röhrenknochens  giesst. 
Man  sieht  die  Metalllröpfehen  an  unzähligen  Punkten  der  Knoclienoherflürlie 
hervorqucllen.  Gerlach  hat  zu  demselben  Zwecke  Injectinnen  der  Mark hühlcii 
mit  gefitrhten  und  erstarrenden  Flüssigkeiten  angewendet.  — Die  Knochen- 
körperchen fuhren  dem  oben  Gesagten  zufolge  ihren  Namen  mit  Unrecht,  in- 
dem sie  keine  Organe  sui  juris , sondern  nur  Lucken  in  oder  zwischen  den 
Knocheulamellen,  die  ein  Markkanhlelien  umgeben , darstellen , und  keine  ihnen 
eigene  Wand  besitzen.  In  frischen  Knochen  sind  die  Knochenkörperchen  und 
ihre  Aesle  mit  Ernüliriingsllüssigkeit  I Blutplasma)  gefüllt.  In  getrorkuelen  Knochen 
enthalten  sic  nur  Luft. 

Literatur.  Nebst  den  Dissertationen  von  Deutsch,  de  peniliori  ossium 
structura.  Vratisl..  1834,  und  Miesrher . de  inllammatione  ossium,  accedunt 
J.  Muelleri  oliscrvationes  etc.  Berol.,  1 836.  verdienen  nachgeschlagen  zu  wer- 
den; Valentin,  Repertorium.  I.;  J.  Müller,  Archiv.  1836.  VI.  1S41.  p.  210; 
1842.  p.  202  und  p.  372;  1843.  p.  336;  1849.  p.  292;  Virchow,  Verbandl. 
der  Würzburger  phys.  rneil.  Gesellscliafl.  I.  N.  1 3.  — C.  Bruch,  Beitrüge  zur 
Entwicklung  des  Knochensystems,  im  II.  Rite,  der  Schweiz,  natnrforscheuden 
Gesellscliafl.  — fl.  Müller,  über  die  Entwicklung  der  Knoclicnsuhslanz.  etc., 
in  der  Zeitschrift  für  w.  Zool.  9.  Bd. 

§.  77.  Physiologische  Eigenschaften  der  Knochen. 

Die  Knochen  sind  im  gesunden  Zustande  unempfindlich,  und  ver- 
tragen jede  mechanische  Beleidigung,  ohne  .Schmerzgefühl  zu  veranlassen. 
Das  Sägen,  Bohren,  Schaben  und  Brennen  gesunder  Knochen  vennehrt, 
laut  Zeugnis»  der  Versuche  an  Thieren,  die  Summe  der  Schmerzen  nicht, 
welche  durch  die  Blosslegung  der  Knochen  hervorgerufen  wurden.  Die 
Knochensplitter,  welche  nach  schlecht  gemachten  Amputationen  am  Kno- 
chenstumpfe  Zurückbleiben,  so  wie  die  Zacken  am  Baude  der  Tre- 
panationswunden, können  eben  so  schmerzlos  mit  der  Zange  abgezwickt 
werden.  Contractilität  besitzen  die  Knochen  ebenfalls  nieht,  obwohl  sie 
im  Stande  sind,  langsam  ihre  Gestalt  zu  ändern,  ihre  Oeflhungen  und 
Kanäle  zu  verengern,  wenn  die  Theile,  welche  durch  sie  durchgehen, 
zerstört  wurden.  So  zieht  sich  der  nmputirte  Knochenstumpf  zu  einem 
soliden  markloscn  Kegel  zusammen,  so  verengert  sich  die  Zahnlücke 
nach  Ausziehen  eines  Zahnes,  die  Augenhöhle  nach  Verlust  des  Aug- 
apfels, das  Sehloch  nach  Atrophie  des  Servus  opticus , der  durch  Wasser- 
sucht ausgedehnte  Hirnschädel  durch  Resorption  oder  Entleerung  des 
ergossenen  Serums,  und  die  Gclcnkhöhlcn  nach  Verrenkungen,  welche 
nicht  wieder  eingerichtet  wurden.  Diese  Verengerungen  sind  jedoch 
nicht  Folge  einer  thätigen  Contraction,  sondern  ein  mit  Resorption  ver- 
bundenes Einschrumpfen. 

Die  Festigkeit  der  Knochen  ist  die  Folge  der  Verbindung  ihrer 
organischen  und  anorganischen  Stoffe.  Reine  Kalkerde  hätte  sie  zu 
spröde,  und  reiner  Knochenknorpel  viel  zu  weich  gemacht.  Wie  glück- 


Digitized  by  Google 


§.  78.  Entstehung  und  Wachsthum  der  Knochen.  169 

lieh  ein  hoher  Grad  von  Festigkeit  und  Tenacität  durch  die  Mischung 
der  Knocheninaterialien  erzielt  wird,  zeigen  die  von  li  e v a u gemachten 
Versuche,  wo  ein  Knochen  von  t Quadratzoll  Querschnitt  erst  bei  einer 
Belastung  von  368 — 743  Ceutnem  entzwei  ging.  Ein  Kupferstab  von 
demselben  Querschnitte  riss  bei  340  Centner,  und  schwedisches  Schmiede- 
eisen bei  648.  Die  l>e sondere  physiologische  Bestimmung  eines  Knochens 
wird  es  mit  sich  bringen,  wie  die  organischen  Materien  sich  zu  den  an- 
organischen quantitativ  verhalten.  Lange  Knochen,  welche  elastisch  sein 
müssen,  um  dem  Drucke  und  den  Stosskräften,  welche  sie  in  der  Rich- 
tung ihrer  Länge  treffen,  etwas  nachgelten  zu  können,  und  kurze  Knochen, 
welche  nie  in  die  Lage  kommen,  gebogen  zu  werden,  werden  sich  durch 
dieses  Verhältnis»  von  einander  unterscheiden.  Knochen,  welche  sehr 
elastisch  sein  müssen,  ohne  Festigkeit  zu  benöthigen,  können  sogar, 
wie  man  an  den  Rippen  sieht,  durch  Ansätze  von  Kuoqteln  verlängert 
werden. 

Langröhrige  Knochen,  die  der  Gefahr  des  Splittern«  unterliegen 
würden,  wenn  sie  vollkommen  geradlinig  wären,  haben  wohlberechneter 
Weise  eine  gewisse  Krümmung  im  weiten  Bogen,  wodurch  sie  in  ge- 
ringem Grade  federnd  werden.  Es  ist  ein  bewiesener  physikalischer 
Lehrsatz,  dass  bei  einem  soliden  Stabe,  während  er  gebogen  wird,  die 
Theilcben  der  convexen  Seite  aus  einander  weichen,  die  der  concaven 
wenigstens  im  Anfänge  der  Krümmung  sich  einander  nähern.  Die  grös- 
sere oder  geringere  .Schwierigkeit  dieses  Auseinanderweichens  und 
Näherns  ist  der  Grund  der  schwereren  oder  leichteren  Brechbarkeit. 
Eine  mittlere  Axc,  d.  i.  eine  Reihe  von  Theilchen,  wird  weder  ver- 
längert noch  verkürzt,  sie  ist  indifferent,  und  kann  nebst  ihren  nächst- 
liegendcn  Theilchen,  bei  welchen  das  Auseinandenveiehen  und  das 
Nähern  unbedeutend  sind,  herausgenommen  werden,  ohne  dass  der  Stab 
merklich  an  seiner  Festigkeit  verliert,  welche  im  Gegentheile  vermehrt 
wird,  wenn  die  herausgenommenen  Theilchen  an  der  Oberfläche  des 
Stabes  angebracht  werden.  Dieses  scheint  der  Grund  des  liohlseins  der 
langen  Knochen  zu  sein. 

§.  78.  Entstehung  und  Wachsthum  der  Knochen. 

Jeder  Knochen  ist,  mit  Ausnahme  gewisser  Schädelknochen,  in  den 
frühesten  Perioden  seiner  Bildung  ein  Knorpel.  Der  Knochenknorpel 
existirt  somit  vor  der  Knochenerde.  Der  embryonische  Knochenknorpel 
ist  sehr  reich  an  Kuorpelkörpcrchen.  Im  Anfang  der  Verknöcherung 
lagern  sich  die  Knorpelkörperchen  reihenweise,  und  die  sie  umschliessen- 
den  Knorpelhöhlen  verlängern  sich.  Durch  Schwinden  der  Zwischen- 
substanz der  verlängerten  Knorpelhöhlen  gehen  letztere  in  einen  Kanal 
über,  und  dieser  ist  ein  GefÜsskanälehen  i§.  76).  Im  Inneren  dieser 
Kanälchen  bilden  sich  Blutgefässe,  welche  sich  durch  mittlerweile  ent- 
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standenc  neue  Kanälchen  bis  an  die  Oberfläche  de»  werdenden  Knochens 
erstrecken,  und  dort  mit  den  Blutgefässen  der  Beinhaut  anastomosiren. 
Die  zwischen  den  Markkanälchen  befindliche  Knorpelmasse  wird  lamellö», 
und  scheidet  sich  in  die  den  Markkanal  concentrisch  umgebenden  Blätter. 
Die  Knochenerde  lagert  sich  in  Körnchenform  (sogenannte  Kalkkrilmel, 
Schwanni  in  diesen  Blättern  ab,  und  während  dieses  geschieht,  sollen 
sich  die  noch  Übrigen,  nicht  zu  Kanälchen  gewordenen  Knorpelzellen  zu 
Knochenkörperchen  umwandeln.  Der  Uinwandlungsprocess  besteht  darin, 
dass  die  Knorpelzellen  durch  Verdickung  ihrer  Wand  und  nachfolgende 
Kalkablagerung,  unter  gleichzeitiger  Bildung  von  feinen  Kanälchen  in 
ihr,  die  mit  dem  Ucberreste  der  Zellenhöhle  Zusammenhängen,  zu  ästigen 
Knochenkörperchen  werden.  Die  Bildungsweise  der  Knochenkörperchen 
hat,  diesem  zufolge,  eine  grosse  Uebereinstimmung  mit  dem  Verholzungs- 
processe  pflanzlicher  Zellen  und  der  Entstehung  der  sogenannten  l’nren- 
oder  Tltpfelkanäle. 

Der  Knorpel  wird  nicht  an  allen  seinen  Punkten  gleichzeitig  in 
Knochen  umgewandelt  Die  Verknöcherung  geht  von  gewissen  Stellen 
aus,  welche  hincta  ossificationis  heissen.  Die  Punrla  ossificationis  ent- 
stehen in  verschiedenen  Knochen  zu  verschiedenen  Zeiten,  niemals  jedoch 
vor  dem  zweiten  embryonischen  Lebensmonate.  Das  Schlüsselbein  und 
der  Unterkiefer  erhalten  ihren  Verknöcherungskern  am  frühesten,  — 
schon  am  Beginne  des  zweiten  Monats;  das  Erbsenbein  dagegen  am 
spätesten,  — erst  zwischen  dem  8.  und  12.  Lebensjahre.  — Breite 
Knochen  besitzen  einen  oder  mehrere  Verknöcherungspunkte,  kurze  in 
der  Regel  nur  einen,  lange  gewöhnlich  drei,  deren  einer  dem  Mittel- 
stücke, die  beiden  anderen  den  Extremitäten  des  Knochens  angehören. 
Der  Ossificationspunkt  des  Mittelstticks  entsteht  früher  als  jene  in  den 
Endstücken.  Haben  sich  die  Ossificationspunkte  durch  Grössenzunahme 
so  weit  ausgebildet,  (biss  sie  die  bleibende  Form  des  Knochens  an- 
genommen haben,  so  ist  die  Trennungsspur  zwischen  Mittelstück  und 
Endtheilen  noch  immer  als  nicht  verknöcherter  Knorpel  kennbar.  In 
diesem  Zustande  heissen  die  Knochenenden:  Epiphysen.  Von  den 
Knorpeln  der  Epiphysen  aus  wird  immer  fort,  bis  zur  gänzlichen  Ver- 
schmelzung der  drei  Stücke  eines  Röhrenknochens,  Knochenmasse  neu 
gebildet,  und  an  die  Enden  des  Mittclstücks  angesetzt,  wodurch  das  letz- 
tere immer  länger  wird.  Zwei  in  das  Mittelstück  eines  Röhrenknochens 
gebohrte  Löcher  ändern  deshalb  durch  das  Wachsthum  des  Knochens  ihre 
Entfernung  nicht,  sondern  entfernen  sieh  nur  von  den  Enden  (Hunter). 
Die  Verschmelzung  des  Mittelstücks  mit  den  Epiphysen  bezeichnet  den 
Schlusspunkt  des  Wachsthum»  eines  Knochens  in  die  Länge.  Sie  er- 
eignet sieh  im  20. — 24.  Lebensjahre.  Die  beiden  Epiphysen  eines  lang- 
röhrigen  Knochens  verschmelzen  nicht  zur  selben  Zeit  mit  dem  Mittel- 
stüeke.  Es  ist  ein  für  alle  langrührigen  Knochen  geltendes  Gesetz,  dass 
jene  Epiphyse,  gegen  welche  die  in  die  Markhöhle  des  Knochens  ein- 
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dringende  Arteria  nutritia  gerichtet  ist,  früher  als  die  andere  verschmilzt. 
So  im  Oberarm  die  untere  Epiphyse  früher  als  die  obere,  im  Ober- 
schenkel die  oliere  früher  als  die  untere.  Hat  ein  langröhriger  Knochen 
nur  Eine  Epiphyse,  so  geht  die  Richtung  seiner  Arteria  nutritia  gegen 
jenes  Ende  des  Knochens,  wo  die  Epiphyse  fehlt. 

Vergleichungen  der  Lebensdauer  verschiedener  Thiere  mit  dem  Zeit- 
punkt der  Epiphysen  Verschmelzung,  haben  zu  dem  Ergebniss  geführt, 
dass  das  Verschmelzungsjahr  mit  5 oder  6 multiplieirt,  die  mögliche 
Lebensdauer  des  Thieres  giebt.  Demgemäss  wäre  letztere  für  den  Men- 
schen 120 — 140  Jahr,  da  die  Verschmelzung  der  Epiphysen  mit  dem 
Mittelstücke  erst  um  das  24.  Lebensjahr  herum  vollendet  ist,  — eine 
Beruhigung  für  Alle,  welche  gerne  leben. 

Der  Stoffwechsel  im  Knochen  ist  nicht  so  langsam  oder  träge,  als 
es  auf  den  ersten  Blick  aus  der  Härte  der  Knochen  und  ihrem  Reich- 
thum an  erdigen  Substanzen  zu  vermuthen  wäre.  Werden  nach  Chos- 
sat's  Versuchen  Hühner  oder  Tauben  längere  Zeit  mit  rein  gewaschenem 
Getreide,  ohne  Sand  und  erdige  Anhängsel,  gefüttert,  so  ist  die  im  Ge- 
treide enthaltene  Erdinenge  nicht  hinreichend,  den  Stoffwechsel  im  an- 
organischen Bestandteile  der  Knochen  zu  unterhalten.  Die  Knochen- 
erde wird  fortwährend  durch  die  rückgängige  Emährungsbewegung  au« 
den  Knochen  entfernt,  und  die  neue  Zufuhr  bietet  keinen  genügenden 
Ersatz.  Die  Knochen  erweichen  sich  deshalb,  sie  werden  dünn  und 
biegsam,  und  schwinden  theilweise,  wie  die  Löcher  beweisen,  welche  im 
Brustbeinkamme  und  an  den  Dannbeinen  entstehen.  Wird  das  Futter 
mit  Kreide  oder  Kalk  gemengt,  so  verlieren  sich  die  Erscheinungen  der 
Knochenerweichung  und  des  Knochenschwundes,  und  die  normale  Festig- 
keit kehrt  zurück.  Je  jünger  der  Knochen,  desto  rascher  seine  Er- 
nährungsmetamorphose. Es  ist  physiologisch  von  höchster  Wichtigkeit, 
dass  das  Casein,  ein  Hauptbestandteil  der  Milch,  unter  allen  Protein- 
verbindungen  (§.  14)  am  meisten  phosphorsauren  Kalk  enthält.  Es  wird 
hieraus  verständlich,  woher  das  rasche  Wachsthum  der  Knochen  im 
.Säuglingsalter  sein  wichtigstes  Material  zum  Aufbau  des  Skeletes  bezieht. 

Werden  junge  Thiere  mit  Färbcrröthe  gefüttert,  so  werden  die 
Knochen  roth  (bei  jungen  Tauben  schon  binnen  24  Stunden).  Die  erste 
Ablagerung  einer  rothen  Schichte  erfolgt  zunächst  unter  der  Beinhaut ; 
das  Mark  wird  nicht  verändert.  Setzt  man  mit  der  Fütterung  durch 
Färbcrröthe  aus,  so  entfernt  sich  der  rothe  Ring  vom  Periost,  und  rückt 
nach  einwärts.  Es  hat  sich  um  ihn  ein  neuer  weisser  Ring  gebildet; 
je  dicker  dieser  wird,  desto  mehr  nähert  sich  der  rothe  Ring  der  Mark- 
höhle, und  verschwindet  endlich  vollkommen.  Dieses  kann  nicht  anders 
erklärt  werden,  als  dadurch,  dass  an  der  inneren  Oberfläche  der  Knochen 
fortwährend  resorbirt,  an  der  äusseren  fortwährend  neugebildet  wird. 
So  lange  mehr  neugebildet  als  fortgeschafft  wird,  nimmt  der  Knochen 
an  Dicke  zu.  Das  Periost  steht  demnach  in  einer  innigen  Beziehung 
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zum  Wacbsthum  der  Knochen;  seine  Blutgefässe  liefern  den  Nahrungs- 
Stoff  der  Knochen.  Es  folgt  daraus  jedoch  keineswegs,  dass  Entblössung 
eines  Knochens  und  Entfernung  seiner  Beinhaut,  sein  Absterben  zur 
Folge  haben  nilisse,  da  die  in  die  Markhöhlc  durch  die  Foramma  nutritia 
eindringenden  Ernährungsarterien,  welche  durch  feine  Zweigehen  mit 
den  von  der  äusseren  Beinhaut  in  den  Knochen  eindringenden  Arterien- 
ästchen anastomosiren,  die  von  der  Beinhaut  her  mangelnde  Blutzufuhr 
ersetzen  können.  Im  Falle  auch  diese  Emährungsartcrien  der  Mark- 
liühle  aufhörten , Blut  zuzufUhren,  stirbt  der  Knochen  theilweise  oder 
ganz  ab  ( Necrosis,  vtxgos,  todt),  und  wird  als  sogenannter  Sequester 
ausgestossen.  Dass  auch  die  das  Knocheumark  umgebende  Bindegewel«- 
schicht,  welche  von  den  älteren  Anatomen  unrichtig  als  Periosfeum  in- 
ternum , von  einigen  neueren  als  Membrana  mednllaris  beschrieben  wurde, 
an  der  Bildung  und  Regeneration  des  Knochens  definitiv  Antheil  habe, 
beweist  folgender  Versuch.  An  einem  lebenden  Thiere  wurde  das  Ober- 
armbein im  Mittelstücke  von  seinen  weichen  Umgebungen  isolirt,  seine 
Beinhaut  abgeschabt,  und  ein  Loch  in  die  Markhöhle  gebohrt.  Um  die 
den  Knochen  umgebenden  Weichtheile  von  der  Theilnahme  au  der  Aus- 
füllung dieses  Loches  durch  Neubildung  von  Knochensubstanz  zu  hin- 
dern, wurde  die  angebohrte  Stelle  mit  einem  Leinwandbande  umgeben. 
Das  Loch  füllte  sich  von  der  Markhöhle  aus,  also  gewiss  durch 
Vermittlung  des  blutgefässreichen  Bindegewebes  des  Markes,  mit  neu 
gebildeter  Knochensubstanz  aus,  welche,  wenn  das  Thier  jung  ist,  so 
rasch  zunimmt,  dass  der  Knochenpfropf  selbst  Uber  die  äussere  Bohr- 
öffnung herausragt. 

Das  oben  ilker  das  Waclistlium  der  Kmiehen  Gesagte  ist  nicht  so  zu  ver- 
stehen , als  ob  nicht  auch  in  jedem  Theilchen  der  knuchensuhslanz  eine  Zu- 
nahme des  Stofles  slattßlndc.  Ehen  die  Versuche  mit  Farberröthe,  die  neuerer 
Zeit  vorgenommen  wurden,  beweisen,  dass  jedes  von  den  GefdsskaniÜchen, 
welche  die  compacte  Knochcnsuhslanz  in  allen  Dichtungen  durchziehen,  und 
welche  feine  RlulgeBlsse  enthalten,  mit  einem  rothtingirten  Ringe  sich  umgieht. 
— Die  Verwendbarkeit  der  Färherrillhe  zu  Versuchen  dieser  Art  beruht  auf 
einer  chemischen  AfliuiUit  zwischen  dem  Ihrbendcn  Principe  und  dein  phosphor- 
sauren  Kalk,  welche  durch  folgendes,  von  Rutherford  angeslelllcs  Ezperi- 
ment  anschaulich  gemacht  wird.  Gieht  mau  in  eine  Abkochung  von  Färbcr- 
rölhc  salzsaure  Kalklilsung,  so  geschieht  dadurch  keine  Armierung.  Setzt  man 
eine  Lösung  von  phosphorsaurer  Soda  hinzu,  so  entsteht  durch  doppelte  Wahl- 
verwandtschaft phosphorsaurer  Kalk  und  salzsaure  Soda,  von  welchen  der 
erstere,  seiner  Unlöslichkeit  wegen,  sich  niederschlügl,  und  den  färbenden  Be- 
standlheil  der  Lösung  mit  sich  nimmt. 

Man  hat  es  erst  in  neuester  Zeit  erkannt,  dass  nicht  alle  Knorhcn  aus 
Knorpeln  hervorgehen.  Bei  einzelnen  Schtfdelkuocheii  kann  man  nie  eine  Ent- 
wicklung aus  praformirtem  Knorpel,  sondern  aus  einem  weichen  Blastem  be- 
obachten, wahrend  andere  eine  wirklich  knorpelige  Grundlage  besitzen.  (Siehe 
$.111  der  Knochenlehre.) 

Ueher  das  Wachslhum  der  Knochen  ist  besonders  lehrreich  nachzulescn 
Äölliker's  Handbuch  der  Gevvebslehre,  Leipz.  IS52.  pag.  233. 
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Gebrochene  Knochen  heilen,  wenn  schwere  Complicationen  fehlen, 
in  der  Regel  leicht  zusammen,  und  um  so  schneller,  je  jünger  das  In- 
dividuum. In  jedem  Museum  für  vergleichende  Anatomie  kann  man  es 
sehen,  wie  schön  die  Natur  die  Knocheubrüche  der  Thicre  heilt,  wobei 
ihr  keine  Chirurgie  in’s  Handwerk  pfuscht.  Die  Bruchenden  werden 
durch  neu  gebildete  Knochensubstanz  ( Gallus) , deren  Erzeugung  den 
nämlichen  Gesetzen  unterliegt,  wie  die  normale  Knochenbildung,  zu- 
sammengclöthet.  Hat  ein  Knochenbruch  ohne  bedeutende  Verrückung 
der  Bruchenden  stattgefunden , so  ergiesst  sich  anfangs  Blut  zwischen 
die  Knochenenden,  und  die  sie  umgebenden  Weichtheile.  Dieses  Blut 
gerinnt,  und  mischt  sich  mit  einem  weichen,  halbdurchsichtigen  Exsudate, 
welches  von  den  Blutgefässen  der  Bciuhaut,  des  Markes,  und  der  Mark- 
kanälchcn  geliefert  wird.  In  der  zweiten  und  dritten  Woche  nach  dem 
Bruche  organisirt  sich  dieses  Exsudat  zu  Knorpelsubstanz  (Vötschj, 
welche  sich  auf  die  früher  (§.  78)  erwähnte  Weise  zu  Knochensubstanz 
( Callus)  umwandelt.  Dieser  crstgebildcte  Knocheucallus  füllt  den  Zwi- 
schenraum zwischen  beiden  Fragmenten  vollkommen  aus,  und  hält  die 
Knochenenden  so  fest  zusammen,  dass  seihst  Gebrauch  des  gebrochenen 
Knochens  von  nun  au  möglich  ist.  Dupuytren  nannte  diesen  Gallus: 
cal  provisoire.  Er  enthält  keine  Markhöhle.  Erst  wenn  sich  durch  Auf- 
saugung seiner  innersten  Masse  eine  Höhle  bildete,  die  die  Markhöhlen 
des  oberen  und  unteren  Fragmentes  mit  einander  verbindet,  wird  er 
zum  cal  defini,  welcher  unter  günstigen  Umständen  an  Umfang  so  viel 
abnimmt,  dass  nur  eine  geringe  Wölbung  an  der  Oberfläche  des  Kno- 
chens die  Stelle  andeutet,  wo  der  Bruch  stattgefunden  hatte.  War  die 
Verrückung  der  Bruchenden  gross,  oder  ein  Stück  des  Knochens  durch 
Splitterung  zerstört,  und  die  Splitter  ausgezogen  oder  abgestossen , so 
müssen  alle  die  Bruchstelle  umgebenden  Weichtheile  coneurriren,  um 
den  Gallus  zu  bilden,  der  dann  eine  dicke,  unförmliche  Knochen wulst, 
eine  Art  Zwinge  bildet,  durch  welche  die  Bruchenden  zusammengehalten 
werden.  Dass  die  Bildung  des  neuen  Knochens  nicht  nothwendig  von 
den  Resten  des  alten  ausgehen  müsse,  sondern  die  weichen  Umgebungen 
der  Knochen,  Aponeurosen,  Muskeln  und  Zellgewebe,  durch  ihre  Blut- 
gefässe hiebei  activ  interveniren , beweisen  Heine's  schöne  Beobach- 
tungen, nach  welchen  bei  Hunden  das  Wadenbein  und  die  Rippen,  nach 
vollkommener  Exstirpation  mit  der  Beinhaut,  reproducirt  wurden  (ols- 
wolil,  so  viel  ich  an  Heine’s  Präparaten  sah,  auf  sehr  unvollkommene 
Weise). 

Zufällige  Knochenbildung  erscheint : a.  als  Verknöcherung  von  Weich- 
th eilen,  Ostificatio,  und  ß.  als  Knoclienauswuchs,  Kxostosit.  Nicht  Alles, 
was  für  Verknöcherung  gilt,  ist  es  auch.  Die  sogenannten  verknöcherten 
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Arterien,  Venen,  BronehialdrUsen,  Schilddrüsen  etc.,  besitzen  nicht  die 
Structnr  der  wahren  Knochen:  sic  sind  vielmehr  anorganische  Dcposita 
ohne  bestimmten  Ban,  und  werden  besser  Verkalkungen  genannt.  Nur 
die  Verknöcherungen  der  harten  Hirnhaut,  der  Sehnen,  der  Knorpel, 
der  Muskeln  (z.  B.  im  tilutaetu  des  Kindes  nicht  gar  selten,  und  häutig 
beim  Spath  der  Pferdei  besitzen  wahren  Knochenbau. 


§.  80.  Schleimhäute.  Anatomische  Eigenschaften  derselben. 

Während  die  serösen  Membranen  geschlossene  Körperhöhlen 
auskleideten,  wie  die  Brust-,  Bauch-,  Schädelhöhle,  überziehen  die 
Schleimhäute  die  innere  Oberfläche  offener  Höhlen.  Man  versteht 
also  unter  Schleimhäuten,  Membranae  mucosae,  gefäss-  und  nervenreiehe, 
aus  mehreren  Schichten  zusammengesetzte  Häute,  welche  jene  Höhlen 
und  Schläuche  des  thierisehen  Leibes  auskleiden,  die  an  der  äusseren 
Körperoberfläche  münden.  Sie  setzen  sieh  in  alle  Kanäle  und  Drüsen- 
ausführungsgängc  fort,  welche  mit  jenen  Höhlen  und  Schläuchen  Zu- 
sammenhängen. Wenn  man  die  Schleimhäute  als  Fortsetzungen  der 
äusseren  Haut  betrachtet,  so  ist  dieses  nicht  im  einfachen  Sinne  des 
Wortes  zu  nehmen,  denn  die  Schleimhäute  entwickeln  sich  selbstständig, 
unabhängig  von  der  äusseren  Haut,  und  gehen  nur  in  letztere  an  den 
Körperöffnungen  Uber. 

Die  eigentliche  Grundlage  jeder  Sehleimhaut,  welche  sieh  in  den 
feinsten  Ausbreitungen  derselben  erhält,  besteht  aus  einer  sehr  dünnen, 
structurlosen,  höchstens  etwas  granulirten  Grundlage,  die  Basement  Mem- 
brane der  englischen  Mikrologen,  an  deren  äussere  Fläche  sich  eine  ver- 
schieden dicke  Schichte  geformten  Bindegewebes  ansehliesst,  und  an 
deren  inneren,  der  Höhle  der  Schleimhaut  zugekehrten  Fläche,  eine  Epi- 
thelialschichte aufliegt.  Auf  die  Bindegewebsschicht  folgt  eine  noch  zur 
Schleimhaut  gehörige  Schichte  glatter  Muskelfasern,  mit  querem  und 
longitudinalem  Verlauf.  — An  vielen  Abschnitten  von  Schleimhäuten 
wird  die  strueturlose  Grundlage  derselben  durch  stärkere  Entwicklung 
der  auf  sie  folgenden  Bindegewehssehiehte  verdrängt,  und  kommt  nicht 
zur  mikroskopischen  Anschauung,  ln  den  letzten  Verzweigungen  der 
Drüsenausführungsgänge  erhält  sieh  dagegen  nur  die  strueturlose  Grund- 
lage der  auskleidenden  Schleimhaut.  Nach  Verschiedenheit  der  Organe, 
welchen  eine  Schleimhaut  angehört,  modificiren  sich  ihre  mikroskopischen 
Eigenschaften  verschiedentlich,  wie  in  der  speeiellen  Anatomie  an  seinem 
Orte  erwähnt  wird.  Beispielsweise  sei  hier  blos  gesagt,  dass  die  zur 
Schleimhaut  gehörige  Schichte  glatter  Muskelfasern  in  der  Schleimhaut 
des  Oesophagus  eine  überwiegende  Entwicklung  zeigt,  so  dass  sie  durch 
das  Messer  darstellbar  wird,  und  in  der  Schleimhaut  des  unteren  Mast- 
dannendes  wird  sie  so  erstaunlich  dick,  dass  Kohl  rausch  sie  jüngst 


Digitized  by  Google 


$.  60.  Schleimhäute.  Anatomische  Eigenschaften  derselben.  195 

als  einen  besonderen  Muskel  beschrieb,  den  er  Sustentator  membranae 
m itrosae  nannte. 

Alle  Schleimhäute  haben,  wie  die  serösen  Membranen,  eine  freie  und 
eine  angewaebsene  Fläche.  Die  freie  Fläche  ist  mit  einer  Epithelial- 
schichte bedeckt,  deren  Zellen  an  bestimmten  Stellen  die  Formen  des 
Master-,  Platten-,  Cylinder-,  Flimmerepithelium  bilden.  Die  angewach- 
sene Fläche  ist  mittels  Bindegewebe  (Tejctus  re/ln/aris  submueasus)  an 
unterliegende  Flächengebilde  angeheftet.  Die  Schleimhäute  sind  in  wei- 
ten Schläuchen  dicker,  als  in  engen,  besitzen  mit  wenig  Ausnahmen  zahl- 
reiche Blutgefässe  und  Nerven,  sind  dehnbar,  ohne  besonders  elastisch 
zu  sein,  mllssen  sich  also,  wenn  der  Kanal,  den  sie  auskleiden,  sich 
zusammenzieht,  mehr  weniger  falten.  Diese  Falten  sind  von  jenen  zu 
unterscheiden,  welche  auch  bei  der  grössten  Ausdehnung  des  Kanals 
nicht  verstreichen,  und  an  gewissen  Orten  (z.  B.  im  Dltnndarme)  so 
häufig  sind,  dass  die  Sehleimhautfläehe  bedeutend  grösser  ist,  als  die 
Fläche  des  Schlauches,  welche  von  ihr  überzogen  wird.  Falten  an  Oeff- 
nungen  heissen  Vaivulae,  — Falten  im  Verlaufe  eines  Schlauches  Pticae, 
— Falten,  welche  brückenfönnig  von  einem  Organe  zum  anderen  gehen, 
Frenula  s.  Ligamenta  mucota. 

Auf  der  freien  Fläche  der  Schleimhäute  zeigen  sich  zahlreiche  Her- 
vorragungen  und  Vertiefungen.  Die  Ilervorragungen  werden  als  Ein- 
stülpungen, die  Vertiefungen  als  Ausstülpungen  der  Schleimhaut  genom- 
men. Die  ersteren  sind  entweder  Warzen,  Pupillae,  oder  Flocken, 
Flocci,  oder  Zotten,  IV///;  die  Vertiefungen  erscheinen  als  die  Mün- 
dungen verschiedener  Formen  von  Drüsenbildungen.  In  der  speeiellen 
Anatomie  wird  von  diesen  Gebilden  am  geeigneten  Orte  ausführlich  ge- 
sprochen. — Man  unterscheidet  drei  Schleimhautsysteme,  welche  unter 
einander  nicht  Zusammenhängen: 

I.  Das  Systema  gastro- pulmonale  für  die  Verdauungs-  und  Ath- 
mungseingeweide,  2.  das  Systema  uro-genitale  für  die  Harn-  und  Ge- 
schlechtsorgane, und  3.  das  Schleimhautsystem  der  Brüste. 

Mikroskopische  Untersuchung.  Nimmt  man  ein  Sttlck  Dann,  lasst 
es  etwas  maccriren,  um  sein  Epitheliom  ahzuschahen,  und  befestigt  mau  es  so 
auf  einer  schwarzen  Wachs-  oder  Ilolztafe],  dass  es  mit  seiner  freien  inneren 
Flache  auf  der  Tafel  auüiegt,  so  kann  man  die  verschiedenen  Schichten  des 
ttarmes  successive  so  abtragen,  dass  nur  die  Schleimhaut  zurflckbteibl.  Wird 
diese  nun  abgenoinmen,  und  ein  Stückchen  derselben  mit  Nadeln  zerfasert  unter 
das  Mikroskop  gebracht,  so  Überzeugt  man  sich  von  der  Zusammensetzung  der 
Schleimhaut  aus  Bindegewebsfasern,  welche  sich  in  allen  Richtungen  kreuzen. 
— Die  Bindegewebsfasern  der  Schleimhaut  setzen  sich  in  jene  des  Textus 
cettularis  sutimucosus  ununterbrochen  fort. 

Pie  Nerven  der  Schleimhäute  stammen  theils  vom  Cerehrospinalsystem, 
theils  vom  Sympalhicus.  Sie  bilden  in  der  Schleimhaut  subtile  Geflechte,  so- 
genannte Endplexus,  vou  welchen  sich  einzelne  Nervenfltden  in  etwa  vor- 
handene Warzen  der  Schleimhaut  erheben,  sich  in  denselben  ein-  oder  mehr- 
mal dichotomisch  theilen,  und  sich  dabei  um  das  Doppelte  verfeinern.  Wie 
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sie  endigen,  ist  nicht  für  alle  Schleimhäute  bekannt.  Die  früher  angenommenen 
Endschlingen  exisliren  in  keiner  einzigen  Schleimhaut.  - Die  Blutgefässe  sind 
in  der  Schleimhaut  des  Verdauungssystems , der  Nasenhöhle,  der  weiblichen 
Geschlechlsthcile,  der  männlichen  Harnröhre,  der  Bindehaut  der  Augenlider  sehr 
zahlreich,  und  bilden  reiche,  engmaschige  Capillargefässnelze.  Die  Capillar- 
gefässc  der  (ihrigen  Schleimhäute  sind  schwächer  an  Kaliber,  und  ihre  Netze 
so  fein , dass  Injectionen  derselben  weit  schwieriger  als  im  Verdauungskanal 
gelingen.  In  den  Schleimhäuten  der  Nebenhöhlen  des  Geruchorgans  ist  mir 
die  Füllung  feingenetzter  Capillargefässe  noch  niemals  gelungen. 


§.  81.  Physiologische  Eigenschaften  der  Schleimhäute. 

Die  tim  ersten  in  die  Augen  fallende  Thätigkeit  der  Schleimhäute 
ist  die  Sehleimabsonderung.  Die  Schlcimabsonderung  kommt  nicht 
allein  den  drtlsigen  Gebilden  einer  Schleimhaut  zu.  Sie  findet  auf  der 
ganzen  Fläche  einer  Schleimhaut  statt,  und  viele  für  Schleimdrüsen  ge- 
haltene DrUsehen  secemircn  ganz  andere  Stoffe  als  Schleim  (z.  B.  die 
Magendrtlsenj.  Der  Aus wurfsstoff,  welchen  man  gewöhnlich  Schleim, 
Mueus,  nennt,  ist  ein  Gemenge  verschiedener  Stoffe.  Er  wird  aus  Wasser, 
Epitbeliumzellcn , Sehlcimkörperchen  (von  welchen  in  der  Anmerkung), 
zufälligen  Beimischungen  von  Staub  (in  den  Athmungsorganen),  Speise- 
resten (im  Verdauungssystem),  und  aus  den  speeifischen  Seereten  der 
Schleimhäute,  Uber  welche  er  vor  seiner  Ausleerung  hiugleitete,  und  die 
er  mechanisch  mit  sich  führt,  zusammengesetzt.  Bei  Reizungszuständen 
und  Entzündungen  der  Schleimhäute  ist  das  schleimige  Seeret  derselben 
reich  an  EiterkUgelchen : eiteriger  Schleim,  Malerin  puriformis.  — Der 
Schleim  ist  eine  graue,  zähe,  fadenziehende  Masse,  welche  die  freie 
Sehleimhautiläehe  gegen  äussefe  Einwirkungen  in  Schutz  nimmt.  Mit 
Luft  in  Berührung  vertrocknet  er,  zum  Tlicil  schon  innerhalb  des  Leibes 
an  Stellen,  wo  Luft  durchstreift,  wie  in  der  Nasenhöhle,  wo  er  zu  ltall»- 
harten  Kmsten  eingedickt  wird.  Wenn  er  krankhafter  Weise  in  grös- 
serer Menge  abgesondert  wird  (Sehleimfluss,  Blennorrhoe,  von  fikivvos 
Schleim,  und  Qho  fliessen),  ist  er  dünnflüssig;  zuweilen,  wie  heim 
Schnupfen,  wässerig.  Der  Schleim  der  Luftröhre  und  des  Kehlkopfs 
erscheint  im  Auswurfe  gesunder  Menschen  als  eine  graue,  schwarz  ge- 
sprenkelte Masse,  welche  aus  kleineren  Klümpchen  — dem  Secrcte  der 
einzelnen  Sehleimdrüschen  — zusammcngehallt  ist. 

Die  Empfindlichkeit  der  Schleimhäute  tritt  an  gewissen  Stellen 
sehr  scharf  hervor,  wird  jedoch  vorzüglich  nur  durch  gewisse  Reize  einer 
bestimmten  Art  angeregt.  So  ist  weder  die  Schleimhaut  der  Harnröhre 
für  den  Harn,  noch  die  Schleimhaut  des  Darmkanals  für  die  Galle  em- 
pfindlich, dagegen  erregen  Harn  und  Galle  auf  der  Schleimhaut  der 
Augenlider  intensive  Schmerzempfindung.  Schleimhäute,  welche  vom 
Cerebrospinalsystem  ihre  Nerven  erhalten,  sind  empfindlicher  als  jene, 
welche  vom  Sympathicus  versorgt  werden.  So  wird  die  gekaute  Nah- 
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rang  in  der  Mundhöhle  und  im  Pharynx  durch  Vermittlung  der  hier  vor- 
handenen Cerebrospinalnerven  gefühlt,  gleitet  aber  unbemerkt  durch  die 
Gedärme,  welche  mit  sympathischen  Nervenzweigen  ausgestattet  sind, 
und  die  schärfsten  Gewürze,  reizende  Substanzen  aller  Art,  Essig,  Al- 
kohol, Säuren,  verhalten  sich  ebenso.  Auf  zwei  Schleimhäuten  wird  die 
Sensibilität  sogar  zu  einer  specifischen  Sinnesenergie  gesteigert,  zum 
Geschmack  und  zum  Geruch.  — Die  Atria  viscerum,  d.  i.  die  Eingangs- 
und  Ausmündungshöhlen  der  Eingeweide,  sind  durchaus  empfindlicher, 
als  die  entlegeneren  Abtheilungen  derselben.  Ein  fremder  Körper  im 
Kehlkopfe  ruft  den  heftigsten  Reiz  zum  Husten  hervor,  während  er  in 
den  Luftröhrenästen  jahrelang  verharren  kann,  ohne  Beschwerde  zu  er- 
regen. Die  Einführung  einer  Sonde  oder  eines  Schlundstossers  erregt 
im  Isthmus  Jaucium  Würg-  und  Brechbewegung;  im  Oesophayus  wird 
sie  nicht  einmal  gefühlt.  Die  Erregung  der  Empfindlichkeit  in  den 
Atrien  der  Schleimhautsysteme  ist  mit  mehr  weniger  heftigen  Reactions- 
bewegungen  gewisser  Muskeln  begleitet,  welche  sich  nur  einstellen,  wenn 
sie  durch  Empfindungsreize  der  betreffenden  Schleimhaut  herausgefordert 
wurden.  Sie  werden  Reflexbewegungen  genannt.  Das  Niessen, 
der  Husten,  das  Erbrechen  nach  Kitzeln  des  Racheneinganges,  die 
Schlingbewegung,  die  Samenejaculation,  die  Austreibung  des  Kothes  und 
Harns,  gehören  hieher. 

Contractilität  besitzen  die  Schleimhäute  nur  auf  Rechnung  der 
glatten  Muskelfasern,  mit  welchen  sie  dotirt  sind.  Besässeu  sie  selbst 
Contractilität,  so  würden  sie  sich  nicht  bei  Verengerung  ihrer  Höhlen 
in  Falten  legen.  Der  leere  Magen,  die  leere  Harnblase  und  Harnröhre 
haben  Schleimhautfalten,  welche  im  vollen  Zustande  fehlen.  Es  ist  je- 
doch nicht  zu  verkennen,  dass  die  Schleimhäute  ein  gewisses,  wenn 
auch  sehr  unvollkommenes  Bestreben  äussem,  sich,  wenn  sie  ausgedehnt 
wurden,  wieder  zusammenzuziehen.  Dieses  beruht  jedoch  nur  auf  der 
Elasticität  ihres  Gewebes.  Pathologische  Erscheinungen  bestätigen  ihr 
Dasein.  Jede  in  Folge  von  Entzündungen  verdickte  Schleimhaut  ver- 
liert dieses  Vermögen,  und  hat  sie  es  verloren,  so  kann  sie  nicht  mehr 
dem  Drucke  entgegenwirken,  welchen  die  in  einer  Schleimhauthöhle 
angesammelten  Flüssigkeiten  auf  sie  ausüben.  Sie  wird  vielmehr  durch 
diesen  Druck  ausgebuchtet,  durch  die  Maschen  der  Muskelgitter,  welche 
sie  von  aussen  bedecken,  beuteltormig  vorgedrängt,  wodurch  die  so- 
genannten ltirerticula  entstehen,  welche  am  häufigsten  an  den  Harn- 
blasen von  Steinkranken  und  Säufern,  nach  vorausgegangenen  Blasen- 
entztlndungen,  beobachtet  werden. 

So  lange  Schleimhäute,  welche  sich  mit  ihren  freien  Flächen  be- 
rühren, mit  Epithelium  überzogen  sind,  kann  ihre  Berührung  nie  in  eine 
Verwachsung  übergehen.  Der  Schleim,  welchen  sie  absondern,  wirkt 
hier  zugleich  mit  dem  Epithelium  als  fremder  Zwischenkörper,  der  den 
Coalitus  ausscbliesst.  Ist  aber  das  Epithel  verloren,  und  die  Sehleim- 
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haut  in  einem  kranken  Zustande , der  keine  Regeneration  de»  Epithel» 
erlaubt,  z.  B.  entzündet,  versehwärt,  oder  in  Eiterung  begriffen,  »o 
können  auch  Schlcimhautflächen  ganz  oder  theilweise  verwachsen.  Das 
Ankylo»  und  Symblepharon,  die  Obliteration  oder  Verengerung  eines 
Nasenloches  nach  Menschcnhlattern,  die  Verwachsung  der  Lippen  mit 
dem  Zahnfleisch  nach  Geschwüren,  die  Stenosen  des  Oesophagus  nach 
Vergiftung  durch  Schwefelsäure,  des  Mastdarms  durch  Ruhr,  der  Harn- 
röhre und  Scheide  durch  syphilitische  Geschwüre,  bestätigen  das  Gesagte. 

Die  Schleimhäute  des  System»  gustro  -pulmonale  und  uro -genitale 
äussem,  trotz  ihrer  gleichartigen  Structur,  wenig  Sympathien  tür  ein- 
ander, und  es  ist  nur  ein  Fall  von  Mitleidenschaft  beider  Systeme  durch 
Civiale  näher  beleuchtet  worden,  nämlich  die  gastrischen  Störungen, 
welche  nach  längerem  Manüvriren  mit  Steinzerbohrungsinstnimenten  in 
den  Harnwegen  sich  einzustellen  pflegen.  Dagegen  sind  einzelne  Ab- 
schnitte desselben  Systems  in  näherem  Rapport.  Die  Zunge  ändert 
z.  B.  ihr  Aussehen  bei  gastrischen  Leiden  ( lingua  speeutum  primarum 
viurum),  — die  Bindehaut  des  Auges  rötbet  sich  bei  Katarrhen  der 
Nasenschleimhaut,  die  Harnröhrenschleimhaut  juckt  bei  Gegenwart  eines 
Steines  in  der  Harnblase,  — öfteres  Ziehen  am  männlichen  Gliede  bei 
Kindern  ist  dem  Chirurgen  ein  sicheres  Zeichen  von  Steinkrankheit,  — 
Kitzel  in  der  Nase,  Niessen,  und  Afterzwang  (Tenesmus)  deuten  auf 
Würmer  im  Danukanale,  und  diese  Gefühle  werden  zuweilen  so  heftig, 
dass  Kinder  instinctmässig  mit  den  Fingern  in  der  Nase  und  dem  After 
herumbohren. 

Substanzverluste  der  Schleimhaut  werden,  wenn  sie  blos  oberfläch- 
lich waren,  durch  Regeneration  der  verlorenen  Schleimhaut  getilgt.  Tief- 
gehende Destructionen  derselben,  durch  Verbrennung  oder  Geschwür, 
werden  nur  durch  Narbengewebe  ausgefüllt,  welches,  seiner  Zusammen- 
ziehung wegen,  Verengerung  des  betreffenden  Schleimhautrohres  setzt. 
Nur  im  Darmkanale  erscheint  an  der  Stelle,  wo  typhöse  und  atonisebe 
Geschwüre  heilten,  ein  glänzendes,  glattes  Gewebe  von  serösem  An- 
sehen, auf  welchem  »ich  selbst  neue  Dnrmzotten  entwickeln  sollen. 

Noch  eine  physiologische  Eigenschaft  der  Schleimhäute,  welche 
wenig  gewürdigt  wurde , verdient  Erwähnung.  Ich  will  sic  die  respi- 
ratorische Thätigkeit  derselben  nennen.  In  jeder  Schleimhaut,  die  mit 
der  atmosphärischen  Luft  in  Berührung  steht,  findet -Oxydation  des  Blutes 
in  den  Capillargefässen  statt,  — daher  ihre  Röthe.  Der  Gcfdssreich- 
thum  allein  ist  nicht  und  kann  nicht  die  Ursache  der  Röthe  sein,  da 
viele  Schleimhäute  eben  so  gefässrcich  sind,  wie  die  Mund-  oder  Nasen- 
schleimhaut, ohne  so  roth  zu  erscheinen,  wie  diese.  Je  mehr  der  Luft- 
zutritt zu  einer  Schleimhaut  vermindert  wird,  desto  mehr  nimmt  ihre 
Röthe  ab.  Daher  ist  der  Scheidencingang,  das  Orificium  der  männlichen 
Harnröhre  lebhafter  geröthet,  als  die  Schleimhaut  der  Tuba  Fallopiana, 
oder  der  Harnröhre.  Schleimhäute,  welche  blass  gefärbt  sind,  werden 
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roth,  sobald  sie  an  die  Atmosphäre  kommen,  wie  die  Vorfälle  des  Mast- 
darms, der  Seheide,  der  widernatürliche  After  beweisen. 

SchleimkOrperclien  sind,  nebst  den  Epitliclialzclli-ii,  die  nie  fehlenden 
Vorkommnisse  im  Schleime.  Sie  sind  runde,  ovale,  seltener  eckige,  granulirte, 
scheinbar  solide  Körperchen,  von  durchschnittlich  0,005"  Durchmesser.  Durch 
Einwirkung  von  Wasser  wird  Kern  und  llillle  deutlich.  Durch  llchaiidluug  mit 
Essigsäure  löst  sich  die  Hfllle  auf,  und  der  Kern  zerlällt  in  2 — 4 kleinere 
Körner  von  0,001  Durchmesser.  Sie  verhallen  sich  also  wie  Eiter-  und 
Lym|ilikör|icrclien,  und  sind,  wie  diese,  AnDlnge  von  Zellenhilditiigen , welche 
wahrscheinlich  auf  der  Schleimhaut  hafteten , und  unreif  ahgestossen  wurden. 


§.  82.  Drflsrnsystrm.  Anatomische  Eigenschaften  desselben. 

Einfache  oder  zusammengesetzte  Bereitungsorgane  von  Flüssigkeiten 
heissen  Drllscn,  Glandulae.  Die  Art  der  Bereitung  wird  Abson- 
derung, Secretio.  genannt.  Häutige  Schläuche,  oder  auch  Bläschen, 
bilden  das  anatomische  Element  der  Drüsen.  Die  Schläuche  sind  immer 
an  einem  Ende  offen,  und  münden  auf  einer  freien  Hautfläche  aus.  Die 
Bläschen  sind  entweder  offen,  communiciren  mit  einem  solchen  Schlauche, 
und  heissen  in  diesem  Falle  Acini,  oder  sie  sind  geschlossen  als  Folli- 
culi clawti.  In  ihrem  einfachsten  Vorkommen  bestehen  die  Drüsen- 
schläuche  und  Drttsenbläsehcn  aus  einer  einfachen  structurlosen  Grund- 
membran, welche  bei  höherer  Entwicklung  einen  faserigen  Charakter 
annehmeu  kann.  Bleibt  der  Drttsenschlauch  einfach  und  unverästclt, 
so  heisst  die  Drüse  tubulös;  — gruppiren  sieb  aber  um  den  Schlauch 
Drüscnbläschcn , welche  sich  in  ihn  öffnen,  so  wird  die  Drüse  acinös 
oder  t rauben  förmig  genannt.  Einfache  tubulöse  Drüsen  sind  meist 
nur  Gegenstand  mikroskopischer  Anschauung;  — acinöse  Drüsen  können 
zwar  auch  einfach  bleiben,  d.  h.  einen  unvcrästeltcn  Ausführungsgang 
besitzen,  wie  z.  B.  Talgdrüsen,  Meiboin’sche  Drüsen;  meistens  aber  ver- 
binden sieh  viele  einfache  acinöse  Drüsen  zu  einer  mehr  weniger  zu- 
sammengesetzten, welche  einen  haumiörmig  verästelten  Austührungs- 
gang  besitzen  wird,  und  eine  bedeutende  Grösse  erreichen  kann.  Solche 
Drüsen  erscheinen  dann  entweder  als  gerundete,  mehr  weniger  glatte, 
(«ler  aus  Lappen  zusammengesetzte,  mit  Furchen  und  Einschnitten  (Gren- 
zen der  Lappen)  versehene  Massen,  deren  Lappen  von  einer  binde- 
gewebigen Hülle  umgeben  und  zusammengellalten  werden.  Ihr  Aus- 
fühningsgang  bildet  einen  mehr  weniger  langgezogenen,  aus  Binde- 
gewebe bestehenden,  häufig  mit  glatten  Muskelfasern  versehenen  und 
vielfach  verästelten  Kanal.  Das  Bindegewebe  einer  Drüse,  welches  die 
anatomische  Grundlage  des  AusfUhrungsgunges  einer  Drüse  und  seiner 
Verästlungen  bildet,  und  die  einzelnen  Drttsenlappen  umgiebt  und  zu- 
sammenhält, ist  sehr  gefässreich.  Die  Blutgetässe  betreten  die  Drüse 
entweder  an  einem,  oder  an  mehreren  Punkten.  Ersteres  ist  bei  mehr 
compacten  Drüsen  mit  glatter  Oberfläche,  welche  nur  einen  Einschnitt 
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besitzen,  letzteres  bei  Drüsen  mit  mehreren  Einschnitten  und  mit  ge- 
lappter Oberfläche  der  Fall.  Die  Blutgefässe  umspinnen  mit  ihren  Ca- 
pillametzen  die  Verzweigungen  der  Ausführungsgänge,  und  liefern  den 
Stoff  ( Plasma  sanguinis),  der  durch  die  Lebensthätigkeit  der  Drüse  um- 
gearbeitet, und  als  bestimmte  Secretionsflüssigkeit , Speichel,  Galle, 
Magensaft,  etc.,  zum  Vorschein  kommen  soll.  Die  Lymphgefässe  der 
Drüsen  sind  noch  nicht  genau  bekannt,  ebensowenig  als  die  letzten  Ver- 
zweigungen ihrer  Nerven.  Die  Nerven  der  Drüsen  begleiten  die  Blut- 
gefässe und  die  Ausführungsgänge,  welche  sie  mit  Geflechten  umgttrten. 
In  der  Niere  und  Leber  halten  sie  sich  mehr  an  die  Blutgefässe,  in  den 
Speicheldrüsen  mehr  an  die  Ausführungsgänge.  Sie  sind  sensitiver  und 
motorischer  Natur,  und  stammen  aus  dem  Cerebrospinal-  und  sym- 
pathischen Nervensysteme,  so  dass  in  verschiedenen  Drüsen  bald  das 
eine,  bald  das  andere  System  die  Oberhand  behält. 

Da  alle  DrUsenausftlhrungsgänge  auf  der  äusseren  Haut  oder  den 
inneren  Schleimhäuten  münden,  so  mag  die  Vorstellung  immerhin  bei- 
behalten werden,  als  seien  sie  Ein-  oder  Ausstülpungen  dieser  Häute. 
Nur  ist  die  Sache  nicht  im  genetischen  Sinne  zu  nehmen,  da  nach  den 
Ergebnissen  der  Entwicklungsgeschichte,  die  Verästlungen  eines  Aus- 
führungsgnnges  nicht  als  rührige  Auswüchse  einer  präexistirenden  Mem- 
bran entstehen. 

Die  letzten  Ramifieationen  der  Ausführungsgänge  stehen  mit  dem 
Capillargefässsystem  nirgends  in  offener  Anastomose.  Sie  sind  vielmehr 
vollkommen  unabhängig,  und  enden  auf  dreifache  Weise:  er.  als  ab- 
gerundete, blindsackförmig  geschlossene  Kanälchen,  ohne  bläschenartig 
erweitertes  Ende;  fl.  als  bläschenförmige  Enderweiterungen  der  Kanäl- 
chen; •/.  als  netzförmige  Anastomosen  mehrerer  Kanälchen  unter  ein- 
ander. — Bei  einigen  Drüsen  sind  sie  noch  nicht  mit  völliger  Sicher- 
heit bekannt  (Leber). 

Der  Stamm  und  die  Verästlungen  eines  Ausführungsganges  besitzen 
an  ihrer  inneren  Oberfläche  eine  aus  Cylinderzellen  bestehende  Epithelial- 
schichte. In  den  feinsten  Verästlungen  dagegen,  und  in  den  Endbliis- 
ehen  derselben  findet  sich  in  allen  Drüsen  nur  ein  einfaches  Pflaster- 
epithel. 

Ursprünglich  hiessen  mir  kleine,  oliven-  oder  eichelförmige  Drüsen: 
Glandulae  (d.  i.  Eichclchen),  gleichviel  ob  sic  Ausführungsgänge  haben,  oder 
nicht.  So  sind  denn  mehrere  Organe  damals  in  die  Sippschaft  der  Drüsen  auf— 
genommen  worden , welche  cs  unseren  gegenwärtigen  Degriflen  zufolge  nicht 
mehr  sein  können,  z.  D.  Glandula  pinealis,  pituilaria  cerebri;  und  umgekehrt 
wurden,  durch  die  Auffindung  der  Ausführungsgänge,  viele  Organe  den  Drüsen 
einvcrleibt,  über  deren  Bedeutung  und  Verrichtung  man  früher  keine  Vorstel- 
lung hatte,  und  ihnen  deshalb  Namen  gab,  welche  nur  ihre  Lage  ausdrücken, 
Parolis,  Paraslala,  Parislhmia  (Mandeln). 
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§.  83.  Eintheilung  der  Drüsen, 

Jede  Drttseneintheilung  hat  etwas  Gezwungenes.  Eine  von  allen 
Histologen  aufgestellte  Abtheilung  der  Drüsen,  welche  den  Namen  der 
Glandulae  spuriae  x.  dubiae  führt,  wohin  die  sogenannten  Drüsen  ohne 
Ausführungsgänge  gehören  (Milz,  Schilddrüse,  Thymus,  Nebennieren, 
und  der  vordere  Lappen  der  Ihjpophysis  cerebri),  ist  eben  kein  logischer 
Vorzug  der  Drüsenclassification.  Uebergänge  einer  Drüsenfonn  in  eine 
andere  kommen  auch  so  häutig  vor,  dass  es  für  einzelne  Drüsen  immer 
schwer  bleiben  wird,  ihnen  einen  Platz  im  Systeme  anzuweisen. 

Die  Form  des  AusfUh  rungsganges  und  seiner  Endigungsweise  giebt 
den  Anhaltspunkt  ab,  die  Drüsen  zu  elassifieiren. 

Man  unterscheidet  einfache  und  zusammengesetzte  Drüsen. 

A)  Einfache  Drüsen.  Sie  bestehen  nur  aus  einem  einfachen 
Drüsenelemente,  Schlauch  oder  Bläschen,  und  zerfallen  somit  in: 

a.  Einfache  schlauchförmige  oder  tubulösc  Drüsen. 
Hieher  gehören  die  Schweissdrüsen,  Ohrenschmalzdrusen,  die  Drüsen 
der  Gebärmutterschleimhaut,  die  Pepsin-  und  die  Lieberkühn’sehen 
Drüsen. 

b.  Geschlossene  Follikel,  d.  i.  häutige,  aus  einer  Binde- 
gewebsmembran  bestehende,  und  im  Innern  durch  gekreuzte , gefäss- 
ftthrendc  Bindegewebsbälkchen  in  mehrere  Fächer  abgetheilte  Bläs- 
chen, welche  entweder  einzeln,  oder  in  Gruppen  vereinigt  Vorkommen, 
und  deshalb  in  Folliculi  xolitarii,  und  Folliculi  aijminati  eingetheilt 
werden.  Erstere  finden  sich  in  der  ganzen  Länge  der  Schleimhaut 
des  Darmkanals;  letztere,  als  sogenannte  Peyer’sche  Drüsen,  nur  im 
Krummdarm.  Eine  Unterart  dieser  Drtlsenfamilie  bilden  die  Balg- 
drüsen der  Zungenwurzel , des  Rachens,  und  der  Mandeln,  welche 
in  ihren  dicken  Wandungen  eine  Anzahl  geschlossener  Follikel  ent- 
halten. Der  Inhalt  aller  geschlossenen  Follikel  besteht  aus  einer 
I*ulpa  von  Zellenkernen  und  Zellen.  Die  Zellen  ähneln  jenen,  welche 
in  der  Pulpa  der  Lymphdrüsen  Vorkommen  (§.  50).  Die  geschlossenen 
Follikel  deshalb  für  kleine  Lymphdrüsen  zu  erklären,  wie  es  Brücke 
gethan  hat,  ist  eben  nur  eine  Meinung.  Die  Anatomie  kennt  keine 
Lymphgefässc , welche  zu  einem  geschlossenen  Follikel  gehen,  und 
auch  Brücke  ist  den  Nachweis  derselben  schuldig  geblieben. 

c.  Einfache  traubenförmige  Drüsen,  bei  denen  ein  un- 
verästelter  Ausführungsgang  mit  einer  Gruppe  von  Drüsenbläsehen 
zusammenhängt.  Hieher  gehören  die  Schleimdrüsen,  die  Talgdrüsen, 
und  die  Meibom’schen  Drüsen. 

B)  Zusammengesetzte  Drüsen.  Sie  bestehen  aus  einem 
Systeme  verzweigter  Ausführungsgänge,  deren  letzte  Enden  entweder 
mit  Endbläschen  besetzt  sind,  und  im  gefüllten  Zustande  traubig  cr- 
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scheinen  (Speicheldrüsen),  oder  Netze  bilden,  welche  die  Lücken  der 
Capillargefässnetze  ausfüllen  (Leber),  oder  schlingenformig  in  einander 
übergehen  (Hoden).  Jede  Ausbuchtung  eines  traubigen  Kaualendes  ist 
gewisseruiasseu  als  einfaches  Drüsenbläschen , und  darum  jede  zusam- 
mengesetzte Drüse  als  ein  Conglomerat  vieler  einfacher  zu  betrachten. 
Man  nennt  sie  deshalb  auch  Glandulas  conglomeratas.  Unterarten  der- 
selben sind: 

a.  Glandulae  compositae  aeinosae.  Sie  bestehen  aus 
mehreren,  ja  vielen  Lappen,  jeder  Lappen  aus  liippchen,  jedes  lüpp- 
cheu  aus  einer  Gruppe  von  Achti.  Die  Speicheldrüsen,  die  Milchdrüsen, 
die  Thränendrüsen  gehören  liichcr.  Die  Drtt^gnkanälchen  benach- 
barter Läpjichen  gehen  in  grössere  Kanäle,  und  diese  nach  wieder- 
holter Verbindung  in  den  Hauptkanal  oder  AusfUhrungsgang  der  Drüse 
Uber.  Sie  werden  deshalb  auch  Drüsen  mit  baumförmig  verzweigtem 
Ausführungsgange  genannt  Die  Ausführungsgänge  der  aeinösen 
Drüsen  vereinigen  sich  entweder  zu  einem  eiuzigeu,  oder  die  Ver- 
einigung bleibt  unvollkonuuen , und  es  existiren  mehrere,  getrennt 
mündende  Ausführungsgänge,  was  in  der  weiblichen  Brust,  in  der 
Thränen-  und  Vorsteherdrüse  der  Fall  ist. 

h.  Glandulae  compositae  tubulosue,  wohin  die  Nieren,  die 
Hoden,  und  wahrscheinlich  auch  die  Leber  gehören.  Dem  Wortsinne 
nach  sind  auch  die  Drüsen  mit  baumförmig  verzweigtem  Ausführungs- 
gange  Glandulae  tubulosae,  indem  sie  aus  verzweigten  Bühren  bestehen. 
Im  engeren  Sinne  dagegen  werden  zu  den  Glandulu  conipositis  tubu- 
losis  nur  jene  gerechnet,  bei  welchen  die  Drüsenkanälchen  weniger 
durch  Ausbildung,  als  durch  ihre  Länge  ausgezeichnet  sind. 
Die  langen  Drüsenkanäle  verlaufen  entweder  gerade,  oder  in  viel- 
fachen Krümmungen.  Ersteres  ist  in  den  Nieren  der  Fall;  letzteres 
im  Hoden. 

Wenn  die  in  der  speciellen  Anatomie  gegebenen  Beschreibungeil 
der  einzelnen  Drüsen  bekannt  geworden  sind,  wird  es  dem  Anfänger 
leicht  sein,  sich  ein  umfassendes  Schema  zu  construiren,  dessen  Haupt- 
rubriken hier  blos  angegeben  wurden. 

§.  84.  Physiologische  Eigenschaften  der  Drüsen. 

Der  in  den  Drüsen  stattfindende  Vorgang,  durch  welchen  aus  dem 
Blute  neue  Flüssigkeiten  gebildet  werden,  heisst  Absonderung,  Secretio. 
Die  Leitung  der  soeemirten  Flüssigkeiten  zu  ihren  Bestimmungsorten 
durch  die  Ausführungskanäle,  ist  die  Aussonderung,  Kxeretio. 

Jede  freie  Fläche  einer  Membran  sondert  ab,  und  jedes  kleinste 
Theilchen  irgend  eines  Gewebes  kann  nur  dann  leben  und  sich  nähren, 
wenn  ihm  Ernährungsstoffe  dargeboten  werden,  welche  alle  aus  dem 
Blute  abgesondert  werden.  Die  Permeabilität  der  Gefässwaudungeu  ist 
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somit  nothwendige  Bedingung  der  Ernährung  und  der  Secretion.  Bei 
der  Ernährung  brauchen  jedoch  die  flüssigen  Bestandteile  des  Blutes 
nur  aus  den  Gefäss  Wandungen  herauszutreten  ( Exostnoxis) , um  ihren 
Nutritionszweek  zu  erfüllen ; bei  der  Secretion  dagegen  inUsseu  die  Stoffe, 
welche  durch  Exosmosis  aus  den  Capillargetässen  traten,  neuerdings  die 
Wand  von  Drüsenkanüleheu  und  Drtisenzellen  durchdringen,  um  in  den 
Höhlen  derselben  als  Secreta  zu  erscheinen  ( Endomnotis ).  Würden  alle 
Secreta  aus  Stoffen  bestehen,  welche  im  Blute  vorräthig  sind,  so  konnte 
man  sich  die  Secretion  als  eine  Art  Seihungsprocess  denken,  für  wel- 
chen die  Wände  der  Capillargetässe  und  der  Drüsenkaniilchen  doppelte 
Filtrirapparate  wären.  Die  alte  Medicin  hatte  diese  rohe  Ansicht  von 
allen  Secretionen,  und  nannte  deshalb  die  Drüsen : Colatoriu,  von  colnre, 
durchseihen.  Die  Gegenwart  von  so  vielen  Mischungsbestandteilen  der 
Seerete,  welche  im  Blute  als  solche  nicht  verkommen,  heisst  diese 
mechanische  Vorstellung  aufgeben,  obwohl  sie  keine  bessere  an  ihre 
Stelle  setzt.  Wir  sind  gezwungen  anzunehmen,  dass  die  Bestandteile 
des  Blutes,  während  sie  durch  die  doppelten  Filtra  gehen,  solche  che- 
mische Veränderungen  erleiden,  welche  ihnen  den  Charakter  des  neuen 
Seeretionsfluiduin  gehen;  aber  wie  es  mit  dieser  Veränderung  hergehe, 
ist  durchaus  unbekaunt,  da  immer  nur  die  Products  der  Secretion,  nicht 
aber  das  Werden  derselben,  Gegenstand  mikroskopischer  Anschauung 
sind.  Die  genauesten  Kenntnisse,  die  wir  von  dem  Baue  so  vieler 
Drüsen  haben,  konnten  und  werden  uns  nie  hierüber  Aufschluss  geben, 
um  so  weniger,  als  gleichgebaute  Drüsen  häutig  sehr  verschiedene 
Scerete  liefern,  wie  die  Speichel-  und  Milchdrüsen.  Dass  die  Epithelial- 
zellen der  DrUsenkanülchen  und  der  Acini  beim  Secretionsprocesse  be- 
theiligt seien,  vielleicht  Stoffe  in  ihren  Hohlen  bilden,  um  sie,  wenn 
sie  fertig  sind,  durch  Dehiscenz  in  die  Höhle  der  Drüsenkanälchen  zu 
entleeren,  ist  eine  zuerst  durch  Heule  und  Goodsir  angeregte  Ver- 
mutung, welche  sehr  wahrscheinlich  ist.  In  der  Leber  scheint  wenig- 
stens die  Gallenbcreitung  blos  auf  die  sogenannten  Leberzelleu  beschränkt 
zu  sein,  deren  Verhältniss  zu  den  Anfängen  der  Gallengefässe  freilich 
noch  nicht  ausgemittelt  ist.  — Die  chemische  Umwandlung  der  Blut- 
bestandtlieile  während  des  Durchtritts  durch  die  Wand  der  Drüsenkanäl- 
clien,  gewinnt  noch  mehr  an  Gewicht,  wenn  man  bedenkt,  dass  der 
Eiweiss-  und  Faserstoffgehalt  des  Blutplasma  ein  sehr  grosser  ist,  wäh- 
rend in  keinem  normalen  Scerete  Faserstoff  erscheint,  und  der  Eiweiss- 
gehalt in  allen  Absonderungen  geringer  als  im  Blute  ist. 

Die  Fortbewegung  der  secemirten  Flüssigkeiten  in  den  Ausführuugs- 
gängen  ist  theils  eine  nothwendige  Folge  des  Offenseins  der  letzteren 
nach  einer  Richtung  hin,  theils  eine  Wirkung  der  Contractilität  der 
Kanalwandungen,  welche  durch  mikroskopische  Untersuchungen,  und 
durch  physiologische  Experimente  constatirt  ist.  Gallen-,  Harn-,  Samen- 
wege zeigen,  wenn  sie  gereizt  werden,  sogar  wurmformige  Bewegungen. 
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Keine  Drüse  liegt  in  einer  vollkommen  harten  Knoehenkapsel,  ihre  Um- 
gebung besteht  vielmehr  aus  mehr  weniger  beweglichen  Organen,  welche 
durch  ihre  Verschiebung  auf  die  Drüse  drücken,  und  somit  ebenfalls 
ein  thätiges  Exeretionsmoment  abgeben  können.  Bei  den  Speicheldrüsen, 
welche  von  den  Kaumuskeln,  bei  den  Darmdrüsen,  welche  durch  die 
wurmfömiige  Bewegung  der  Gedärme  gedrückt  und  dadurch  entleert 
werden,  ist  dieser  mechanische  Umstand  in  die  Augen  springend.  Die 
Abschüssigkeit  der  Ausführungsgänge,  und  besondere  Krümmungen  der- 
selben, erleichtern  ebenfalls  die  Fortbewegung  des  Secretes.  Die  kork- 
zieherartige Krümmung  des  Kanalcs  der  Schweissdrüsen  ist  offenbar 
hierauf  berechnet,  da  durch  sie  der  Bewegungsweg  in  eine  lange  schiefe 
Ebene  uuige wandelt  wird,  welcher  leichter  zurückzulegen  ist,  als  ein 
gerade  ansteigender. 

Viele  Sccrete  haben  keine  weitere  Verwendbarkeit  im  Organismus, 
und  werden  so  bald  als  möglich  entleert.  Sie  heissen  Humoret  exere- 
mentitii  (Harn,  Schweiss).  Andere  werden  nur  gebildet,  um  zu  gewissen 
Zwecken  zu  dienen.  Sic  heissen  Humores  inquilini.  Diese  Zwecke 
werden  entweder  noch  innerhall)  des  Küqiers  erreicht,  oder  ausserhalb. 
Speichel  und  Magensaft  wirken  innerhalb,  Milch  und  Same  ausserhalb 
des  Körpers.  Erstere  werden  deshalb  in  den  Anfang  oder  in  den  wei- 
teren Verlauf  des  Verdauungssystems  entleert,  letztere  nur  in  das  Ende 
ihres  bezüglichen  Systems,  wie  der  Same  in  den  Endschlauch  des  Uro- 
genitalsystems (Harnröhre“,  oder  direct  an  die  Leibesoberfläche  abgeführt, 
wie  die  Milch.  Es  giebt  auch  Secrete  gemischter  Art,  von  welchen 
ein  Thcil  noch  im  thierisehen  Leibe  verwendet  wird,  ein  Theil  aber 
Auswurfsstoff  ist,  z.  B.  die  Galle,  deren  Harze  und  Pigmente  in  den  Filoes 
Vorkommen,  während  die  übrigen  Bestandtheilc  derselben  zur  Dünn- 
darmverdauung  beitragen,  und  im  Darmkanal  wieder  aufgesogen  werden. 

Die  complicirte  Structur  der  Drüsen,  und  ihre  darauf  basirte  hoch- 
gestellte  Lebensthätigkeit , machen  sie  zu  sehr  wichtigen  Organen  des 
thierisehen  Haushalts.  Erhaltung  der  Individuen  (Ernährung),  und  Er- 
haltung der  Art  (Fortpflanzung)  ist  an  ihre  Thätigkeit  gebunden.  Je 
grösser  eine  Drüse  wird,  und  je  mehr  sie  schon  im  Blute  vorhandene 
Ausscheidungsstoffe  absondert,  desto  wichtiger  ist  ihre  Function,  und 
desto  gefährlicher  ihr  Erkranken.  Unterbleiben  der  Nierensecrction 
führt  zum  gewissen  Tode,  und  die  unterbrochene  Thätigkeit  der  Lunge 
setzt  Erstickung,  während  beide  Hoden  ohne  Nachtheil  der  Gesundheit 
eingebtlsst  werden  können.  — Sind  Secretionsorgane  paarig,  und  wird 
das  eine  durch  Krankheit  oder  Verwundung  in  Stillstand  versetzt,  so 
übernimmt  das  andere  das  Geschäft  seines  Gefährten,  und  gewinnt  in 
der  Regel  auch  an  Volumen  und  Gewicht.  Jede  gesteigerte  Secrction, 
welche  den  Schaden  gut  macht,  der  durch  das  Unterbleiben  einer  an- 
deren gesetzt  werden  könnte,  heisst  vicariirend.  — Exstirpirte  Drüsen 
werden  nicht  regenerirt. 
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Literatur.  Hauptwerk:  Müller,  de  glandularum  secernentium  structura 
pcniliori  etc.  Lips.,  1830,  fol.  Die  blinden  Enden  der  Drflsenkanüle  und  ihre 
Nichtanastomose  mit  den  Capillargeßssen  wurde  durch  diese  elassische  Arbeit 
constalirt.  — //.  Meckel,  in  Müllers  Areh.  1846.  — Legilig,  in  der  Zeit- 
schrift für  wiss.  Zool.  1850.  — llenle,  allgeni.  Anat.,  p.  889.  — Valentins 
Artikel  „Absonderung“  in  Wagner' s Handwörterbuch , und  die  schon  oft  citir- 
len  Gewebslehren  enthalten  das  Wichtigste  in  anatomischer  und  physiologischer 
Beziehung. 


§.  85.  Allgemeine  Bemerkungen  Ober  die  Absonderungen. 

1.  I)as  Quak  oder  Quantum  einer  Absonderung  hängt  von  dem 
Blute  und  von  dem  Baue  des  Absonderungsorgans  ab.  Verschieden 
gebaute  Drüsen  können  nie  gleiche  Seerete  liefern.  Je  reicher  das  Blut 
an  Hecretionsstoffen  ist,  desto  reichlicher  werden  diese  in  den  Secrcten 
erscheinen.  Hat  deshalb  eine  Drüse  durch  Erkrankung  eine  Zeitlang 
ihre  secretorische  Thätigkeit  eingestellt,  so  häufen  sich  die  Stoffe,  welche 
durch  sie  hätten  entleert  werden  sollen,  im  Blute  an,  und  beginnt  die 
Drüse  später  wieder  ihren  regelmässigen  Geschäftsgang,  so  wird  ihre 
Absonderung  eopiöser  sein  müssen.  Hierauf  beruhen  die  von  den  Aerzten 
sogenannten  kritischen  Ausleerungen. 

2.  Je  dünner  das  Blutplasma  ist,  desto  leichter  wird  dessen  Exosmose 
und  Endosmose.  Die  Secretionen  werden  deshalb  durch  die  Umstände 
vermehrt,  welche  eine  grössere  Verflüssigung  der  Blutmasse  bedingen, 
wie  z.  B.  durch  Trinken  und  Baden.  Dass  die  Secretionen  in  diesem 
Falle  an  ihren  specifischen  Stoffen  nicht  gehaltreicher  werden,  versteht 
sich  von  selbst.  Eindickung  des  Blutes  durch  Wasserverlust  mittelst 
Schweiss  und  eopiöser  seröser  Absonderungen,  wird  auf  den  Gang  der 
Secretionen  auf  die  entgegengesetzte  Weise  ein  wirken,  also  Verminde- 
rung derselben,  und  relatives  Ueberwiegen  der  specifischen  Secretions- 
stoffe  herbeifUhren.  So  erscheint  bei  Kranken,  welche  viel  schwitzen 
und  wenig  trinken,  der  Harn  eingedickt  und  trübe,  als  Urina  cruda 
der  alten  Aerzte. 

3.  Die  Zahl,  Weite,  und  Verlaufsrichtung  der  Capillargefässe  einer 
Drüse  haben  insofern  auf  die  Secretion  Einfluss,  als  sie  die  Menge  des 
Blutes,  welches  zur  Absonderung  dient,  die  Geschwindigkeit  seiner  Be- 
wegung, und  den  Druck,  unter  welchem  cs  strömt,  bedingen.  Drüsen, 
welche  reich  an  weiten  Capillargefässen  sind,  werden  copiösere  Abson- 
derungsmengen liefern,  und  je  gekrümmter  der  Verlauf  der  Capillarge- 
fässe ist,  desto  länger  wird  das  Blut  in  der  Drüse  verweilen,  und  desto 
grösser  wird  auch  der  Druck  sein  müssen,  der  den  Austritt  seines  Plasma 
bestimmt.  Das  blutgefässarme  Parenchym  des  Hoden  und  der  Vorsteher- 
drüse lässt  keine  reichlichen  Secretionen  erwarten,  während  der  Reich- 
thum an  Capillargefässen,  durch  welche  sich  die  lieber,  die  Niere,  die 
Speicheldrüsen  auszeichnen,  mit  den  grossen  Secretionsmengen  dieser 
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Drüsen  innig  Zusammenhänge  D<a  zu  jeder  Drüse  gleichbesehaffenes 
arterielles  Blut  gelangt,  welchem  in  den  einzelnen  Drüsen  verschiedene 
Stoffe  entzogen  werden,  so  kann  die  Mischung  des  venösen  Blutes  nicht 
in  allen  Drüsen  dieselbe  sein.  Da  dasselbe  auch  für  das  Venenblut 
der  verschiedenen  Organe  des  thierisehen  Leibes  gilt,  deren  jedes  ein- 
zelne dem  Blute  nur  solche  Bestandteile  entzieht,  welche  es  zu  seiner 
individuellen  Ernährung  benöthigt,  so  ist  begreiflich,  dass  in  den  Haupt- 
stämmen des  Venensystems  sehr  verschieden  beschaffene  Blutströrae 
zusammenlaufen,  welche  gleichförmig  gemischt  werden  müssen,  bevor 
sie  in  die  Lunge  gebracht  werden.  Vermutlich  erklärt  sich  hieraus 
die  stärkere  Entwicklung  der  genetzten  Muskelschichte  der  rechten 
Herzvorkammer,  deren  die  linke,  als  Sammelplatz  des  gleichförmig  ge- 
mischten arteriellen  Lungenblutes,  nicht  bedurfte.  — Zu  den  meisten 
Secretionen  wird  nur  arterielles  Blut  verwendet.  Die  Theilnahme  des 
venösen  Blutes  am  Ahsonderungsgeschäfte  ist  beim  Menschen  nur  in 
der  Leber  evident.  — Unterbindung  der  zufUhrcnden  Arterie  einer  Drüse 
bedingt  notwendig  .Stillstand  ihrer  Function. 

4.  Alle  Secretionen  stehen  unter  dem  Einflüsse  des  Nervensystems. 
Wir  kennen  diesen  Einfluss  schon  im  Allgemeinen  durch  die  tägliche 
Erfahrung,  dass  Gemütsbewegungen  und  krankhafte  Nervenzustände 
die  Menge  und  Beschaffenheit  der  Absonderungen  ändern.  Es  ist  be- 
kannt, dass  Aerger  einer  Säugenden,  durch  die  veränderte  Beschaffenheit 
der  Milch,  dem  Säuglinge  Bauchzwicken  und  Abweiehen  zuziehen  kann, 
und  ebenso,  dass  Furcht  oder  ängstliche  Spannung  des  Gemüts  die 
Hamsecretion , Appetit  die  Speichelsecretipn , wollüstige  Vorstellungen 
die  Absonderung  der  Geschlechtsflüssigkeit  vermehren.  — Besondere 
Nervenerregungen  wirken  auf  besondere  Drüsen,  der  Zorn  auf  die  Leber, 
die  Geilheit  auf  die  Hoden,  Furcht  auf  die  Nieren,  Appetit  auf  die 
Speicheldrüsen,  Trauer  auf  die  Thränendrttse , während  Heiterkeit  und 
Frohsinn,  wie  sie  der  Wein  erzeugt,  auf  alle  Secretionen  betätigend 
einwirken,  ln  letzterer  Hinsicht  ist  der  Alkoholgehalt  des  Blutes  ein 
besonderer  Reiz  für  die  einzelnen  Secretionsorgane , denn  alle  Reize 
steigern  die  organischen  Thätigkeiten.  Wie  so  Gemütsbewegungen 
eine  plötzliche  qualitative  Aenderung  der  Secrete,  und  schädliche, 
ja  giftige  Eigenschaften  derselben  setzen  können,  liegt  jenseits  aller 
Vermutungen.  Die  quantitativen  Aeuderungen  der  Secretionen, 
Vermehrung  und  Verminderung,  oder  Unterdrückung,  sind  leichter  er- 
klärbar, wenn  man  bedenkt,  dass  die  Porosität  der  Gefässwandungen, 
und  die  auf  ihr  beruhende  Möglichkeit  des  Durehschwitzens,  von  dem 
Einflüsse  der  motorischen  Drtlsennerven  abhängt.  Da  die  Ganglien, 
welche  Nerven  zu  den  Drüsen  schicken,  wie  früher  gezeigt  wurde,  durch 
die  in  ihnen  entspringenden  Nervenfasern  als  selbstständige  Nervenceutra 
der  Drüsen  gelten,  so  werden  die  Erfahrungen  erklärbar,  laut  welchen, 
nach  Zerstörung  des  Cerebrospinalsystems  bei  Thieren,  die  Secretionen, 
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wenn  auch  vermindert,  noch  fortdauerten  (Bi d der,  Valentin,  Volk- 
mau n ).  — lm  Leben  sind  die  Häute , also  auch  die  Drtlsenkanälchen, 
nur  fllr  bestimmte  Stoffe  permeabel.  Nach  dem  Tode  schwitzt  Alles 
durch,  was  im  Wasser  löslich  ist.  Einen  guten  Beleg  hiefür  liefert  die 
Gallenblase,  welche  im  lebenden  Thiere  ihren  Inhalt  nicht  durch  Exos- 
niose  austreten  lässt,  während  im  Cadaver  die  ganze  Umgebung  dersel- 
ben, Bauchfell,  Dannkanal,  Netz,  gelb  getränkt  wird. 

5.  Jede  Reizung  einer  Drüse  vennehrt  den  Blutandrang  zur  Drüse 
und  dadurch  ihre  Absonderung.  Ubi  Stimulus , ibi  congestio  et  srrretio 
aucta,  ist  ein  alter  und  noch  immer  cursirender  Aphorismus.  Wird  der 
Blutandrang  zur  Drüse  bis  zur  Entzündung  gesteigert,  welche  die  Capillar- 
gefässe  durch  Blutcoagula  verstopft,  so  muss  die  Secretion  unterbleiben. 
Findet  sich  eine  andere  Drüse  von  gleichem  Baue  vor,  so  kann  sie 
vicariirend  wirken.  Wird  die  Gallenhereitung  in  der  Leber  unterbrochen, 
so  kann  der  im  Blutplasma  aufgelöste  Farbestoff  der  Galle  in  allen 
übrigen  Geweben,  welche  ihrer  Ernährung  wegen  mit  Blutplasma  ge- 
tränkt werden,  zum  Vorschein  kommen,  und  Gelbsucht  entstehen,  so 
wie,  nach  Unterbrechung  der  Harnsecretion,  die  Schweins-  und  Scrum- 
hildung  den  urinösen  Charakter,  der  schon  durch  den  Geruch  erkennbar 
ist,  annehmen.  Wirkt  die  Steigerung  Einer  Secretion  vermindernd  auf 
eine  andere  ein,  so  sagt  man,  beide  stehen  in  einem  antagonistischen 
Verhältnisse.  So  wird  die  Milchsecretion  durch  vermehrte  Dannabson- 
derung  (Diarrhöe),  die  Harnsecretion  durch  Schweiss,  die  Serumaus- 
schwitzung im  Bindegewebe  (Wassersucht)  durch  urintreibende  .Mittel 
vermindert,  und  die  ärztliche  Behandlung  so  vieler  Absonderungskrank- 
heiten geht  von  dem  Antagonismus  der  Secretionen  als  oberstem  Prin- 
cipe aus. 

6.  Die  Absonderung  findet  nicht  blos  in  den  blinden  Enden  der 
baumförmig  ramificirten  Ausführungsgänge  statt,  sie  ist  an  der  ganzen 
inneren  Oberfläche  des  verzweigten  AusfÜhrangsganges  thätig.  — Die 
Secrete  erleiden  während  ihrer  Weiterbeförderung  durch  die  Ausführungs- 
gänge eine  Veränderung  ihrer  Mischung,  die  zunächst  als  Eiudiekung 
oder  Concentration  erscheint.  In  den  Nieren  tritt  dieses  am  deutlichsten 
hervor,  da  der  Harn  um  so  coneentrirter  wird,  je  näher  er  der  für  ihn 
bestimmten  Ausfuhrsröhre  kommt.  Ebenso  ist  der  Same  im  Vas  defo- 
rm* dicker  als  jener  der  Hodenkanälchen,  in  welchen  sieh  noch  keine 
Samenthierchcn  vorfinden.  — Viele  Drüsen,  welche  fortwährend  abson- 
dem,  haben  an  ihren  HauptausfUhrungsgängen  grössere  Reservoirs  an- 
gebracht, in  welchen  die  abgesonderten  Flüssigkeiten  entweder  Idos  bis 
zur  Ausleerungszeit  aufbewahrt,  oder  auch  durch  Absorption  ihrer  wäs- 
serigen Bestandtheile,  und  durch  HinzufUgung  der  Absonderungen  des 
Reservoirs  selbst,  in  ihrer  Zusammensetzung  verändert  werden  (Gallen- 
blase, Samenblase , Harnblase).  Wird  die  Aussonderung  des  Secretes 
längere  Zeit  unterlassen,  so  sind  die  Drüsenkanäle  damit  Überfüllt,  und 
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es  kann  keine  fernere  Absonderung  vor  sich  gehen.  — Langer  Secre- 
tionsstillstand  hebt  die  Absonderungsiähigkeit  der  Drtlsc  ganz  und  gar 
auf,  wie  im  Gegentheile  häufigere  naturgemässe  Entleerungen  derselben 
ihre  secretorisehe  Thätigkeit  durch  Uebung  stärken.  So  kann  das  an- 
fangs einem  gesunden  Menschen  gewiss  schwer  fallende  Gelübde  der 
Keuschheit,  mit  der  Zeit  leicht  zu  halten  sein,  während  andererseits 
häufige  Begattung  eine  Gewohnheit,  und  wohl  auch  eine  Notwendigkeit 
werden  kann.  — Krankhafte  Vennehrung  der  Absonderung  kann  auf 
zweifache  Weise  entstehen,  durch  Reizung,  oder  durch  örtliche  Schwäche 
(Atonie,  Lähmung  der  Drüsenkanälchcn).  Im  ersten  Falle  wird  das 
Secret  keine  Mischungsänderung  erleiden,  im  zweiten  dagegen  werden 
seine  wässerigen  Bestandteile  prävaliren.  So  ist  häufiges  Schwitzen 
Folge  örtlicher  Schwäche  der  Haut,  und  die  Mischung  aller  krankhaften 
Profluvien  (Samen-,  Speichel-,  Schleimflüsse,  etc.)  ist  arm  an  plastischen, 
reich  an  wässerigen  Bestandteilen.  — Bei  Krankheiten,  welche  mit 
Abzehrung,  allgemeinem  Verfalle,  und  Entmischung  der  Blutmasse  ein- 
hergehen, können  alle  Secrctionen  zugleich  profus  und  wässerig  werden. 
Ein  solennes  Beispiel  davon  giebt  die  Luugensucht  mit  ihren  erschöpfen- 
den Sehweissen,  Durchfällen,  örtlicher  und  allgemeiner  Wassersucht. 
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§.  86.  Object  der  Knochen-  und  Bänderlebre. 

Die  vereinigte  Knochen-  und  Bänderlehre,  Osteo  - Syndes- 
mologia.  beschäftigt  sich  mit  der  Beschreibung  der  Knochen,  und  der  sie 
zu  einem  beweglichen  Ganzen  — Skelet  — vereinigenden  organischen 
Bindungsmittel,  der  Bänder.  Ihr  Object  ist  das  natürliche  Skelet  (See- 
leton  naturale),  zum  Unterschiede  vom  künstlichen  ( Seeleton  artißciale), 
dessen  Knochen  nicht  durch  natürliche  Bänder,  sondern  durch  beliebig 
gewählte  Ersatzmittel  derselben,  Draht,  Leder-  oder  Kautschukstreifen, 
mit  einander  verbunden  sind.  Da  weder  die  Knochen,  noch  die  sie 
vereinigenden  Bänder,  einer  selbstthätigen  Bewegung  fähig  sind,  und 
sie  nur  durch  die  von  aussen  her  auf  sie  wirkenden  Muskelkräfte  ver- 
anlasst werden,  aus  dem  Zustande  des  Gleichgewichtes  zu  treten,  so 
kbnnen  sie  auch  als  passive  Bewegungsorgane  aufgefasst  werden. 

Die  im  gewöhnlichen  Leben  übliche  Bezeichnung  der  Hauptform- 
bestandtheile  des  menschlichen  Leibes:  als  Kopf,  Kumpf,  obere  und 
untere  Gliedmassen,  ist  auch  in  die  Wissenschaft  Ubergegangen,  welche 
von  den  Knochen  des  Kopfes,  des  Rumpfes,  der  oberen  und  unteren 
Gliedmassen,  als  Hauptabtheilungen  des  Skelets,  handelt. 

Die  Gesammtzahl  der  Knochen  wird  von  verschiedenen  Autoren 
sehr  verschieden  angegeben,  jenachdem  sie  einen  Knochen,  der  aus 
mehreren  Stücken  besteht,  fllr  Einen  Knochen,  oder  für  so  viele  zählen, 
als  er  Stücke  hat.  Wenn  man  Brust-  und  Steissbein  als  einfache  Knochen 
rechnet,  so  besteht  das  menschliche  Skelet,  mit  Einschluss  der  Zähne 
und  Gehörknöchelchen,  aber  ohne  Sesambeine,  aus  240  Knochen.  Ein 
alter  Gedächtnissvers  giebt  sie  auf  228  an: 

„Ossibus  ex  denis,  bis  centenisque  novenis.“ 

Das  Wort  Skelet  stammt  nicht  von  oxill w (austrocknen),  wie  man 
im  Sinne  des  Plutarch  annahm,  der  von  einem  sole  aridum  et  exsic- 
ratum  cadarer  spricht,  welches  die  Aegypter  bei  ihren  Festgclagen,  als 
Sinnbild  der  Vergänglichkeit,  aufstellten,  und  mit  dem  Rufe  begrüssten : 
edite  bibite , — post  mortem  totes  eritis.  Skelet  stammt  vielmehr  von 
oxf/.ng,  Schenkelbein,  welches,  als  der  grösste  Bestandtheil  des  Skeletes, 
ihm  seinen  Namen  gab.  Daher  ist  richtiger  Skelet,  anstatt  Sk  eil  et 
oder  Skelett  zu  schreiben. 

14* 
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§.  67.  Eintheilung  der  Kopfknochcn. 


Zur  Empfehlung  der  Osteologie  diene  Folgendes:  Eine  genaue  Kenntniss 
des  Knochensystems  ist  in  doppelter  Hinsicht  nützlich.  Erstens  in  anatomischer, 
da  man  in  dein  Studium  der  Anatomie  keinen  Schritt  vorwärts  machen  kann, 
ohne  beständig  auf  die  Knochen  zurückkommen  zu  müssen,  welche  zu  den 
(ihrigen  Bestaudtheilen  des  menschlichen  Körpers  in  dem  innigsten  topographi- 
schen Verhältnisse  stehen ; zweitens  in  praktischer  Hinsicht,  da  alles  Erkennen 
und  alles  Behandeln  einer  grossen  Anzahl  chirurgischer  Krankheiten,  ohne  rich- 
tige Vorstellung  von  den  mechanischen  Verhältnissen  der  Knochen , unmöglich 
ist.  Hippocrates  hat  schon  vor  3000  Jahren  seinem  Sohne  Thessalus 
die  Lehre  gegeben , sich  eifrigsl  mit  dein  Studium  der  Knochenlehre  zu  be- 
schäftigen , und  Galen  hat  seine  Schüler  nach  Deutschland  geschickt,  um  an 
den  Leichen  erschlagener  Germanen  sich  jene  Kenntnisse  zu  holen,  welche  hei 
der  Sitte  der  Biimer,  ihre  Leichen  zu  verbrennen,  zu  Hause  nicht  erworben 
werden  konnten. 

Bei  keinem  Systeme  bietet  sich  die  Gelegenheit,  den  Nutzen  der  Anatomie 
im  Schulvorlrage  anschaulich  zu  machen,  so  reichlich  dar,  wie  im  Knochen- 
systeme, und  die  wichtigsten  praktischen  Wahrheiten  kiinnen,  ohne  alle  specielle 
Kenntniss  der  chirurgischen  Krankheitslehre,  an  die  Schilderung  der  Knochen 
angeknüpft  werden.  Es  lässt  sich  vor  dem  Skelet  oder  auf  dem  Secirtische 
bestimmen,  welche  Knochen  häufig  oder  selten,  und  unter  welchen  Umständen 
sic  brechen,  welche  Gelenke  den  Verrenkungen,  und  welchen  Arten  von  Ver- 
renkungen sie  unterliegen,  welche  Verschiebung  der  Muskelzug  an  gebrochenen 
und  verrenkten  Knochen  bedingen  wird,  und  welche  mechanische  Hilfe  dagegen 
in  Anwendung  zu  bringen  ist. 


A.  K o p f k n o c h e n. 

§.  87.  Eiotheilung  (irr  Kopfknorhrn. 

Der  knöcherne  Kopf  ist  die  wahre  Hauptsache  der  Osteologie. 
Grosse  und  Gestalt  desselben  wird  durch  den  Zusammentritt  von  21 
Knochen  bedingt,  welche,  mit  Ausnahme  eines  einzigen,  des  Unterkie- 
fers, fest  und  unbeweglich  zusammenpassen,  und,  weil  sie  grösstentheils 
in  die  Kategorie  der  breiten  und  flachen  Knochen  gehören,  die  Wan- 
dungen von  Höhlen  bilden,  die  zur  Aufnahme  des  Gehirns  und  der 
Sinnesorgane  dienen.  Es  ergiebt  sieh  schon  hieraus  die  Eintlieilung 
des  Kopfes  in  den  Hirnschädel  oder  die  Hirnschale  (Cranium, 
calmria,  olla  rapitis,  theca  ccrebri) , und  in  das  Gesicht  (Facies). 
Erstcrer  wird  durch  7 Schädelknochen  (Ossa  cranii),  letzteres 
durch  14  Gesichtsknochen  (Ossa  faciei)  gebildet,  welche  Unter- 
scheidung mehr  praktisch  geläufig,  als  wissenschaftlich  ist,  indem  ge- 
wisse Schädclknoehen  auch  an  der  Zusammensetzung  des  Gesichtes 
Thcil  nehmen,  und  einer  derselben,  das  Siebbein,  mit  Ausschluss  eines 
sehr  kleinen  Theiles  seiner  Oberfläche,  ganz  dem  Gesichte  angehört. 

Calvaria  stammt  von  calvus,  der  Glätte  des  Schädeldaches  wegen. 
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a)  Sehädelknochen. 

§.  88.  Allgemeine  Eigenschaften  der  Schildelknochen. 

Man  unterscheidet  am  Schädel  (las  Schädeldach  und  den  Schä- 
delgrund ( Fomix  und  Basis  cranii),  welche  beide,  als  hohle,  mehr 
weniger  unregelmässige  und  oblonge  Halbkugeln,  das  knöcherne  Gehäuse 
fUr  das  Gehirn  zusammensetzen. 

Die  Sehädelknochen  werden  in  die  paarigen  und  unpaarigen 
eingetheilt.  Erstere  sind  die  beiden  Scheitelbeine  und  Schläfebeiue. 
Sie  liegen  symmetrisch  rechts  und  links  von  der  vertiealen  Durehsehnitts- 
ebene  des  Schädels,  und  bilden  den  grössten  Theil  der  oberen  und 
seitlichen  Wand  desselben.  Letztere  sind  das  Grundhein,  Stirnbein,  und 
Siebbein,  welche  die  hintere,  die  vordere,  und  die  untere  Wand  des 
Schädels  zusammensetzen. 

Die  paarigen  Sehädelknochen  erzeugen  durch  ihre  Vereinigung  einen, 
von  einer  Seite  zur  anderen  Uber  den  Scheitel  weggehenden  Bogen, 
dessen  Concavität  nach  unten  sieht.  Die  unpaarigen  setzen  dagegen 
einen  von  vorn  nach  hinten  unter  der  Schädelhöhle  laufenden  Hegen 
zusammen,  dessen  Concavität  nach  oben  gerichtet  ist.  Beide  Bogen 
schliessen  durch  ihr  Ineinandergreifen  die  Schädelhöhle  vollkommen 
ab,  und  bilden  die  ovale  Schale  derselben  (Hirnschale).  Jedes  Sttlck 
dieser  Schale,  oder  jeder  Sehädelknochen,  wird  somit  einen  convex- 
coneaven,  breiten  Knochen  darstellen,  dessen  convexe  Fläche  nach  aussen, 
dessen  concave  Fläche  nach  dem  Gehirne  sieht.  Beide  Flächen  laufen 
selten  parallel , wodurch  die  Dicke  eines  Schädelknochens  an  verschie- 
denen Querschnitten  ungleich  nusfällt.  An  allen  Schädelknochen,  deren 
Substanz  sich  an  bestimmten  Stellen  zu  Höckern  ( Tubera ) verdickt, 
entsprechen  letztere  den  ersten  Ablagerungsstellen  von  Knochenerde  iin 
embryonischen  Leben  (Puncta  ussißcationis).  Die  Höcker  werden  des- 
halb von  den  englischen  Anatomen  passend  Processus  primigenii  genannt. 

Jeder  Knochen  der  Hirnschale  besteht  aus  zwei  compacten , durch 
Einschub  schwammiger  Knochenmasse  — Diplot:  — getrennten  I'lat- 
ten  oder  Tafeln,  deren  äussere,  dickere,  die  gewöhnlichen  Merkmale 
compacter  Knochensubstanz  besitzt;  deren  innere,  dUnnere,  und  an 
Knochenknorpel  ärmere,  ihrer  Sprödigkeit  und  dadurch  bedingten  leich- 
teren Brüchigkeit  wegen,  den  bezeichnenden  Namen  der  Glastafel, 
Tabula  vitrea,  erhielt.  Ein  Schlag  auf  den  Schädel  kann  deshalb  die 
innere  Knochentafel  brechen,  während  die  äussere  ganz  bleibt. 

Die  Diploö  der  Schädelknochen  ist  wohl  den  Markböhlen  Iangröh- 
riger  Knochen  analog,  enthält  aber  nicht,  wie  diese,  eonsistentes  Mark, 
sondern  ein  dünnes,  mit  Fetttröpfchen  gemischtes  Fluidum,  welches  in 
der  Leiche  durch  aufgelöstes  Blutroth  roth  tingirt  erscheint.  Die  Diploö 
ist  arm  an  Arterien,  aber  sehr  reich  an  weitmaschigen  Venennetzen. 
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Die  Venen  der  Diploe  summein  sich  zu  grösseren  Stämmen,  welche  in 
besonderen,  baumförmig  verzweigten  Knochenkanälen  der  Diplog,  Ca- 
nti/es  Brescheti,  verlaufen,  und  zuletzt  die  äussere  oder  innere  Tafel 
des  Knochens  durchbohren,  um  in  benachbarte  äussere  oder  innere 
Venenstämme  einzumllnden. 

An  jenen  Gegenden  des  Schädels , welche  nur  von  wenig  Weich- 
theilen  bedeckt  werden,  wie  das  Schädeldach,  stehen  die  beiden  Tafeln 
der  Schädelknochcn , wegen  stärkerer  Entwicklung  der  Diploe,  weiter 
von  einander  ab,  und  sind  auch  absolut  dicker,  als  an  jenen  Stellen, 
welche  durch  Muskellager  bedeckt,  und  dadurch  vor  Verletzungen  ge- 
schützt werden,  wie  die  Schläfen-  und  untere  Hinterhauptgegend.  Hier 
wird  die  Diploe  sogar  stellenweise  durch  die  bis  zur  Berührung  gestei- 
gerte Annäherung  beider  Tafeln  gänzlich  verdrängt,  und  letztere  ver- 
dünnen sich  zugleich  so  sehr,  dass  der  Knochen  durchscheinend  wird. 
Auch  an  jenen  Wänden  der  Schädelhöhle,  welche  diese  von  anstossen- 
den  Höhlen  des  Gesichts,  den  Augenhöhlen  und  der  Nasenhöhle,  trennen, 
tritt  aus  gleichem  Grunde  eine  bedeutende  Verdünnung  derselben  auf. 
Im  höheren  Alter  schwindet  die  Diploe  im  ganzen  Umfange  des  Schädels, 
und  die  beiden  Tafeln  der  Schädelknochen,  deren  Dicke  gleichfalls  al>- 
nimmt,  verschmelzen  zu  einer  einfachen  Knochenschale,  deren  relative 
Dünnheit  und  Sprödigkeit  die  Gefährlichkeit  der  Schädelvcrletzungen 
im  Greisenalter  erklärt. 

Die  Vcrbindungsründer  der  Schädelknochen  sind  entweder  mit  den- 
dritischen Zacken  besetzt,  durch  deren  Ineinandergreifen  eine  wahre 
Natli,  Suturu  vera  s.  Synta.ris  serrata , entsteht,  oder  scharf  auslaufend, 
zum  wechselseitigen  Uebereinanderschiebeu,  wodurch  die  sogenannte 
Snlura  spuria  s.  squumosa  entsteht,  oder  rauh  und  uneben,  um  dem  sie 
verbindenden  Zwischenknorpcl  eine  grössere  Haftfläche  darzubieten, 
Sychondrosis. 

Nur  die  äussere  Fläche  der  Schädelknochen  wird  von  einer  wahren 
Beinhaut  ( Pericranium ) überzogen,  welche  Uber  die  Käthe  oberflächlich 
weggeht,  faserige  Verlängerungen  in  dieselben  hiucinsenkt,  und  deshalb 
von  ihnen  schwer  abzuziehen  ist  Sie  hat  bei  der  Entwicklung  einzelner 
Schädelknochen  einen  höchst  wichtigen  Antheil.  An  der  inneren  Fläche 
des  Schädels  fehlt  sie,  und  wird  durch  die  harte  Hirnhaut  vertreten. 

Da  das  Gehirn  die  Schädelhöhle  vollkommen  ausfllllt,  so  müssen 
die  an  seiner  Oberfläche  vorkommenden,  vielfältig  verschlungenen  Er- 
habenheiten und  Vertiefungen  sich  an  der  inneren  Tafel  der  Schädel- 
knochen gewissennassen  abdrücken,  wodurch  die  sogenannten  Finge r- 
eindrücke  (Jmpressinnes  digitatne),  und  die  dazwischen  vorspringenden 
Erhöhungen  (Juga  cerebralin)  entstehen. 

Alle  Schädelknochcn  werden  von  gewissen  Löchern  oder  kurzen 
Kanälen  durchbohrt,  welche  Nerven  oder  Gefässen  zum  Verlaufe  dienen. 
Die  Nervenlöcher  finden  sich  bei  allen  Individuen  unter  denselben  Ver- 
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hältnissen,  und  fehlen  nie.  Die  Gefässlöcher  sind,  wenn  sie  Arterien 
durcblassen,  ebenfalls  constant,  Wenn  sie  aber  den  von  innen  nach 
aussen  gehenden  Venen,  oder  den  sogenannten  Emissaria  Santorini  an- 
gehören, unterliegen  sie  an  Grösse,  Zahl  und  Lagerung,  mannigfaltigen 
Verschiedenheiten,  und  fehlen  auch  zuweilen  gänzlich. 

Je  weniger  ein  Schädelknochcn  an  der  Bildung  anderer  Höhlen  Antheil 
nimmt,  desto  einfacher  ist  seine  Gestalt,  und  somit  auch  seine  Beschreibung; 
je  mehr  er  an  der  Begrenzung  anderer  Höhlen  Theil  hat,  desto  complicirtci 
wird  seine  Form.  Es  wäre  deshalb  im  Schulvorlrage  der  Anatomie  besser, 
nicht  in  der  Ordnung  vorzugehen , welche  in  diesem  Lehrbuclic  befolgt  wird, 
wo  der  Anfang  mit  dem  icrwiekcltstcn  Schädelknochen , mit  dem  Grundbein, 
gemacht  wird,  sondern,  nach  der  Weise  der  Alten,  mit  dem  Stirn-  und  Scheitel- 
beine. oder,  was  noch  einfacher  wäre,  nach  dem  Beispiele  Mcckel's  und 
Anderer,  mit  der  Wirbelsäule  zu  beginnen,  indem  eine  Anzahl  Schädelknochen 
sich  auf  den  Typus  der  Wirhelhilduug  zurUckfUhren  lässt. 

Da  man  sich  selbst  aus  den  wortreichsten  und  umständlichsten  Beschrei- 
bungen der  Knochen  kaum  eine  richtige  Vorstellung  von  ihrer  Gestalt  bilden 
kann , besonders  wenn  diese  so  complicirt  ist , wie  cs  bei  den  Kopfknochen 
der  Fall  ist,  so  wird  es  für  ein  nützliches  Studium  der  Osteologie  zur  uner- 
lässlichen Bedingung,  die  einzelnen  Knochen  in  natura  vor  Augen  zu  halten. 
Das  Besehen  der  Knochen  lehrt  sie  besser  kennen , als  das  Lesen  ihrer  Be- 
schreibungen. Einen  Knochen  nur  aus  seiner  Beschreibung  sich  vorzustellen 
oder  nachzubilden,  ist  unmöglich. 

§.  89.  Grundhein. 

Das  Grundbein  (Os  basiiare  s.  spheno- oceipitale)  ist  der  grösste 
Knochen  des  Schädels,  dessen  Grundfläche  und  hintere  Wand  er  vor- 
zugsweise bildet.  Er  verbindet  sich  mit  allen  Übrigen  Schädelknochen, 
und  mit  der  grösseren  Mehrzahl  der  GeBichtsknochen , erscheint  somit 
in  der  That  als  die  wahre  Grundlage  des  knöchernen  Schädelcomplexes, 
und  besteht,  im  vollkommen  entwickelten  Menschen,  aus  zwei  hinter 
einander  liegenden,  und  nur  durch  eine  schmale  KnochenbrUeke  ver- 
einigten StUcken,  — dem  Keil-  und  HinterhauptstUcke,  — welche  früher 
allgemein  als  zwei  besondere  Schädelknochen  betrachtet  und  beschrieben 
wurden,  da  sie  denn  wirklich,  bis  über  die  Geschlechtsreife  hinaus,  nur 
durch  Knorpel  mit  einander  verlöthet  sind.  Erst  Sömnterring  hat  die 
richtige  Beziehung  derselben  zu  einander  aufgefasst,  und  sie  als  inte- 
grirende  Tlicile  Eines  Fundamentalknoehens  des  Schädels  — des  Grund- 
beins  — dargestellt. 

A.  Hinterhauptstück  des  Grundbeins,  oder  Hinterhauptbein. 

Da«  Hinterhauptbein  (Os  occipitis,  os  puppt,  auch  os  memoriae, 
wahrscheinlich  aus  dem  plausibeln  Grunde,  dass  iqpn  sich  beim  Besinnen 
hinter  den  Ohren  kratzt)  besteht  im  neugeborenen  Kinde  aus  4,  durch 
Synchondrose  vereinigten  Stücken,  deren  Trennungsspuren  am  ausge- 
bildeten Knochen  nicht  inehr  zu  erkennen  sind.  Sie  sind:  der  Gnind- 
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theil,  J’ars  basilaris,  der  Hinterhaupttheil , Pars  occipitaiis,  und  zwei 
Gelenktheile,  Partes  condyloideae.  Diese  vier  Stücke  sind  uni  das  grosse 
ovale  Loch  des  Knochens  — Fortunen  occipitale  maynum  — so  gruppirt, 
dass  der  Gruudtheil  vor,  der  Hinterhaupttheil  hinter  demselben,  die 
beiden  Gclenktheile  seitwärts  von  ihm  zu  liegen  kommen.  — Bei  vielen 
Thieren  erhält  sich  die  Trennung  der  4 Formtheile  des  Hinterhauptbeins 
durch  das  ganze  Lehen. 

t.  Der  Gr  und  theil  vermittelt  die  Verbindung  des  Hinterhaupt- 
beines mit  dem  Keilbeine.  Er  verknöchert  unter  allen  Kopfknochen 
zuerst,  und  stösst  mit  seiner  vorderen  rauhen  Fläche  an  den  Körper  des 
Keilbeins,  der  unmittelbar  nach  ihm  ossificirt.  Eine  zwischenliegeude 
Knorpelseheibe  verbindet  sie,  verschwindet  jedoch  vom  15.  Lebensjahre 
an,  und  weicht  einer  soliden  Verschmelzung  durch  Knochenmasse,  so 
dass  beide  Knochen  von  nun  an  nur  gewaltsam  durch  die  Söge  von 
einander  getrennt  werden  können.  Dieses  ist  der  Grund,  warum  das 
Keil-  und  das  Hinterhauptbein  als  Ein  Knochen  zusammengefasst  werden. 
— Die  obere  Fläche  des  Grundiheiles  bildet  eine  gegen  das  grosse 
Hinterhauptloch  abtallende  Rinne.  Die  untere  ist  für  Muskelansätze 
rauh  und  gefurcht,  und  durch  eine  longitudinale  Leiste  ( Crista  basilaris ) 
gethcilt,  deren  Stelle  zuweilen  ein  abgerundeter  Höcker  vertritt,  welcher, 
da  er  zur  Befestigung  eines  fibrösen  Streifens  in  der  hinteren  Rachen- 
waud  (Pharynx)  dient,  Tuberculum  pharynyeum  genannt  wird.  Die 
SeiteufiUehcn  sind  rauh,  für  die  Anlagerung  der  Schläfebein-Pyraniiden. 

2.  Der  Hinterhaupttheil,  auch  Hiuterhauptschuppe  ge- 
nannt, bildet  ein  schalentörmiges,  dreieckiges,  mit  stark  gezahnten  Sei- 
tenrändem  versehenes  Knocheusttlck , au  welchem  sich  eine  vordere 
concave,  und  eine  hintere  convexe  Fläche  findet.  An  der  vorderen 
Fläche  ragt  in  der  Mitte  die  Protuberantia  occipitaiis  interim  hervor, 
als  Durchkreuzungspunkt  einer  senkrechten  und  zweier  querlaufenden 
Linien,  welche  die  Eminentia  cruciata  interna  zusammensetzen.  Der 
senkrechte  Schenkel  des  Kreuzes  ist  unterhalb  der  Querliuien  besonders 
scharf  und  vorspringend,  und  heisst  deshalb  auch  Crista  occipitaiis  internu. 
In  der  Regel  spaltet  sich  diese  Crista,  während  sie  zum  grossen  Hinter- 
hauptloch  herabzieht,  gabelförmig.  Die  beiden  Querschenkel  fassen  eine 
Furche  zwischen  sich  (Sulcus  transversus ) , deren  rechte  Hälfte  häufig 
tiefer  als  die  linke  gefunden  wird,  und  sich  von  der  Protuberantia  an, 
nach  oben  als  Sulcus  lonyitudinalis  verlängert.  Die  Sulci  dienen  zur 
Aufnahme  gleichnamiger  Blutleiter  der  harten  Hirnhaut.  Durch  die 
kreuzförmige  Erhabenheit  zerfällt  die  vordere  Fläche  der  Schuppe  in 
vier  Gruben,  von  welchen  die  beiden  oberen  die  Enden  der  hinteren 
Lappen  des  grossen  pehirns,  die  beiden  unteren  die  zwei  Hemisphären 
des  kleinen  Gehirns  aufnehmen.  Hält  man  den  Knochen  gegen  das 
Licht,  so  erblickt  inan  ein  gegen  diese  vier  durchscheinenden  Gruben 
dunkel  abstechendes  Kreuz.  Die  Knochenwand  der  unteren  Gruben  ist 
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dünner,  als  jene  der  oberen,  und  im  decrepiden  Greisenalter  selbst  ab- 
solut dünner,  als  beim  neugebomen  Kinde. 

An  der  hinteren  Fläche  der  Schuppe  bemerkt  man  die  Protube- 
rantia  occipitalis  externa,  welche  der  inneren  nicht  entspricht,  sondern 
etwas  über  ihr  steht.  Sie  schickt  zum  Hinterhauptloche  die  Crista  oc- 
cipitalis  externa  herab,  welche  durch  die  beiden  querlaufenden  Lineae 
arcuatae  s.  semicirculares  extemae  durchschnitten  wird,  deren  Entwick- 
lung nur  bei  Schädeln  muskelstarker  und  bejahrter  Individuen  auffällt. 

Von  der  Linea  areuata  superior  bis  zum  Hinterhauptlochc  herab 
dient  die  Schuppe  den  zahlreichen  Nackenmuskeln  zur  Insertion. 

Jeder  der  beiden  Seitenränder,  welche  an  der  Spitze  des  Ilinter- 
haupttheils  zusammenstossen  (wie  die  beiden  Schenkel  eines  griechischen 
A),  zerfällt  in  ein  oberes  längeres  Segment  (Margo  lambdoideus ),  zur 
Verbindung  mit  dem  hinteren  Rande  des  Seitenwandbeins , und  in  ein 
unteres  kürzeres,  weniger  gezacktes  (Margo  mastoideus),  zur  Verbin- 
dung mit  dem  Warzeutheil  des  Schläfebeins. 

3.  u.  4.  Die  beiden  Gelenk-  oder  Scitentheile  verbinden 
den  Grundtheil  mit  der  Hiuterhauptschuppc,  und  werden  in  eine  obere 
und  untere  Fläche,  und  zwei  Seitenränder  eingetheilt. 

An  der  unteren  Fläche  beider  Seitentheile  bemerkt  man  einen 
elliptischen,  von  vorn  nach  hinten  convexen,  mit  glatter  Knorpelscheibe 
überzogenen  Knopf  (Processus  condyloideus,  von  xördot;,  rund),  mittelst 
dessen  der  Schädel  auf  dem  ersten  Halswirbel  beweglich  aufruht.  Die 
1‘rocessus  condyloidei  beider  Seitentheile  convergiren  mit  ihren  vorderen 
Endeu,  welche  etwas  über  den  Rand  des  Hinterhauptloches  hinausragen, 
und  dessen  vorderen  Umfang  versehmälern.  Hinter  dem  Geleukkopf 
liegt  die  flache  Fossu  condyloidea.  Die  sogenannten  Forumhia  condy- 
loideu,  deren  ein  vorderes  und  hinteres  existirt,  sind  eigentlich 
kurze  Kanäle,  welche  den  Knochen  schief  nach  innen  und  oben  durch- 
bohren, und  deren  äussere  Oeffnungeu,  wie  ihr  Name  sagt,  vor  und 
hinter  dem  Processus  condyloidcus  liegen.  Das  Forumen  condyloideum 
atUerius  findet  sich  bei  allen  Individuen  genau  in  denselben  Verhältnissen, 
da  es  das  zwölfte  Gehimnervenpaar  aus  dem  Schädel  treten  lässt.  Fast 
regelmässig  mündet  ein  aus  der  Diploe  des  Knochens  herstammender 
Venenkanal  in  dasselbe  ein.  Andere  Veucnkauäle  finden  sich  zuweilen 
nebenan  sich  öffnend.  Das  Forumen  condyloideum  posterius  unterliegt, 
da  es  uur  ein  wandelbares  Emissurium  Santorini  durchlässt,  sehr  vielen 
Abweichungen,  und  fehlt  häutig  auf  einer  oder  beiden  Seiten.  Auf  der 
oberen  Fläche  ragt  der  massig  gewölbte  Processus  anonymes  s.  Tuber- 
culum jugulare  hervor.  Der  erstere  Name  ist  Zeuge  seiner  Bedeutungs- 
losigkeit. — Der  innere  Rand  beider  Gelenkstheile  ist  glatt,  und  bildet 
den  Seitenrand  des  grossen  Hinterhauptloches;  der  äussere  Rand  zeigt 
einen  tiefen,  halbmondförmig  gebuchteten  Golf  (Tncisura  jugularis),  an 
dessen  hinterem  Ende  ein  dreiseitiger,  etwas  nach  vor-  und  einwärts 
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gekrümmter,  stumpfer  Fortsatz  (Processus  jugularis)  emporwächst.  Er 
wird  bei  oberer  Ansicht  von  einer  halbkreisförmigen  Furche  für  den 
Querblutleiter  der  harteu  Hirnhaut  umgehen,  welche  in  der  Incisura 
jugularis  endet. 

Der  Hintcrhauplknochen  ist  selbst  an  den  wohlgehildelsleu  Sehadeln  sel- 
ten symmetrisch,  und  bietet,  nebst  dem  als  ursprünglicher  Entwicklungsfehler 
auflrctcnden,  Iheilweiscii  oder  complelen  Mangel  der  Schuppe  beim  Himbruch, 
folgende  Spielarten  dar:  1.  Das  Hinlerhauplloch  ist  polygonal  statt  eirund. 

2.  Die  (lberknorpellc  Fläche  der  Processus  rondyloidei , durch  eine  rauhe 
Furche  in  zwei  hintereinander  hegende  Facetten  gelheilt.  Diese  Anomalie  daürl 
aus  den  früheren  Entwicklungszuständen  des  Knochens,  indem  auch  der  Basilar- 
theil  an  der  Bildung  des  vorderen  Theiles  der  Processus  condyloidei  Anlhctl 
nehmen  kann.  3.  Neben  dem  Processus  jugularis  wächst  ein  als  Processus 
paramasloideus  in  der  vergleichenden  Anatomie  bekannter  Fortsatz  nach  unten, 
welcher  bis  au  den  Seilentheil  des  ersten  Halswirbels  lierabrciehl , und  mit 
ihm  articulirt  (Dietrich,  Patruhan).  4.  Von  der  Spitze  der  Schuppe,  oder 
vom  Seilenrande  derselben  läuft  eine  Fissur,  als  nicht  verknöcherte,  und  im 
frischen  Zustande  durch  Knorpel  verschlossene  Stelle,  gegen  die  Proluberanlia 
externa,  welche  für  Fraclur  gehalten  werden  könnte.  5.  Es  erhält  sich  che 
Trennungsspur  von  Schuppe  und  Scitcnlhei!  als  pcrc.nnirender  Knorpel. 

Minder  wichtig  sind  folgende  Abweichungen : Die  Schuppe  wird  durch 

eine  quere,  höchst  seilen  durch  eine  longitudinale  Nath  geschnitten;  die  Spitze 
der  Schuppe  schiebt  sich  als  eine  zungenformige  Verlängerung  eine  Strecke 
weit  zwischen  beide  Scilenwandbeinc  hinein.  Die  Crisla  occipilalis  interna 
wird  doppelt,  als  höherer  Entwicklungsgrad  ihrer  normalen  gabelförmigen  Thci- 
lung.  In  der  Mitte  der  vorderen  Peripherie  des  grossen  Hintcrhauptloches 
findet  sich  eine  kleine  Gelenkgrube  zur  Articulation  mit  dem  Zahnfortsatz  des 
zweiten  Halswirbels  (kommt  öfter  vor,  und  ist  bei  mehreren  Säugethieren  zur 
Hegel  erhoben).  G ruber  sah  den  vorderen  Hand  des  grossen  Hinterhaupl- 
loches  rinnenähnlich  verlieh,  zur  Aufnahme  des  vorderen  llalbringcs  des  Atlas. 
Die  Proluberanlia  occipilalis  externa  verlängert  sich , wie  an  einem  Schädel 
unserer  Sammlung,  zu  einem  S Linien  hohen,  nach  abwärts  hakenförmig  ge- 
bogenen Knochengrill',  oder,  wie  au  einem  zweiten  Exemplare,  zu  einem  zoll- 
langen zilzehförinigen  Tuber.  — Als  sehr  seltene  Bildungsabweichung  des  Hinter- 
hauptbeins, und  zugleich  als  interessante  Tbicrähnlichkeit  (Vögel  und  beschuppte 
Amphibien)  existirt  in  der  Mitte  des  vorderen  Halbkreises  des  grossen  Hinter- 
hauplloches  ein  convexer  und  Uberknorpclter  Knopf,  als  ein  dritter  Gelenkknopf, 
der  auf  einer  entsprechend  ausgehühllen  flachen  Grube  des  vorderen  Halbringes 
des  Atlas  spielt  (Grub er). 

Es  ist  einleuchtend,  dass  eine  allzufrüh  cintretende  Verwachsung  des  Keil— 
und  Hinterhauptbeins  die  Entwicklung  des  Schädelgrundes  und  der  gesammten 
Hirnschale  beeinträchtigen,  und  dadurch  eine  Hemmung  in  der  Entwicklung 
des  Gehirnes  selbst  bedingen  wird.  Eine  solche  Synoslosis  praecox  wird  des- 
halb ein  anatomisches  Attribut,  wo  nicht  die  Bedingung  von  Blödsinn  und 
Cretinismus  sein. 

B.  Keilstück  des  Grundbeins,  oder  Keilbein. 

Das  KeilstUck  des  Grundbeins,  oder  das  Keilbein,  Os  cu- 
neiforme  (Synonyma:  Os  sphenoideum,  sphecoideum,  vespiforme,  alaium, 
polymorphon,  pterygoideum,  Os  carinae,  Os  colatorii)  hat,  wie  die  vielen 


Digitized  by  Google 


§.  89-  Grundbein. 


219 


Synonyma  bezeugen  dürften,  eine  sehr  complicirte  Gestalt.  Die  gebräuch- 
lichste von  diesen  Bezeichnungen  ist  Os  spkenoideum , abgeleitet  von 
o<pr)v,  ein  Keil,  und  tldog,  die  Gestalt. 

Die  Einfalt  der  Alten  sah  in  der  Form  dieses  Knochens  eine  Achn- 
lichkcit  mit  einem  fliegenden  Insecte,  woher  die  jetzt  noch  Ubliohe  Ein- 
theilung  in  Körper  und  Flügel  stammt. 

ai  der  Körper,  der  mittlere,  in  der  Medianlinie  des  Schädelgrundes 
liegende  Theil  des  Knochens,  ist  es,  welcher,  seiner  keilförmigen  Ge- 
stalt wegen,  dem  ganzen  Knochen  den  Namen  des  Keilbeins  verschaffte. 
Denkt  man  sich  nämlich  alle  Flügel  des  Knochens  weggeschnitten,  so 
hat  der  zurückbleibende  Körper  eine  Keilgestalt,  indem  seine  obere 
Fläche  grösser,  als  seine  untere  ist,  seine  vordere  und  hintere  Fläche 
somit  nach  abwärts  convcrgiren.  Der  Keilbeinkörper  ist  dünnwandig, 
und  schliesst  eine  Höhle  ein,  welche  durch  eine  vertieale,  häufig  nicht 
symmetrisch  stehende,  und  durchbrochene  Scheidewand,  in  zwei  seitliche 
Pacher  ( Sinus  spkenoidales  ) zerfällt.  Er  zeigt  6 Flächen,  oder  besser 
Gegeuden,  von  welchen  die  obere  und  die  beiden  seitlichen  in  die  Schädel- 
höhle sehen,  während  die  vordere  und  untere  gegen  die  Nasenhöhle 
gerichtet  sind,  imd  die  hintere  mit  dem  Basilarsttlck  des  Hinterhaupt- 
knochens bei  jüngeren  Individuen  durch  Knorpel,  bei  älteren  durch 
wahre  Knochenraasse  verschmilzt.  Die  obere  Fläche  des  Körpers  ist 
die  grösste  von  allen,  sattelförmig  ausgehöhlt,  Ttlrkcnsattel  (S ella 
turcica,  equina , Ephippium ),  und  enthält  den  Gehirnanhang  ( Hypophysis 
s.  Glandula  pituitaria  cerebri).  Die  hintere  Wand  der  Sattelhöhle  wird 
durch  eine  schräg  nach  vorn  ansteigende  Knochenwand , die  Sattel- 
lehne,  Dorsum  ephippii,  gebildet,  an  deren  Ecken  die  nach  hinten 
und  aussen  gerichteten,  kleinen,  konischen,  und  nicht  immer  deutlichen 
Processus  clinoidei  postici  aufsitzen.  Die  hintere  Fläche  der  Sattellehne 
geht  in  einer  Flucht  in  die  obere  Fläche  des  Basilartheiles  des  Hinter- 
hauptknochens Uber,  und  bildet  mit  ihr  eine  abschüssige  Ebene  — den 
sogenannten  Citrus.  Häutig  findet  sich  vor  der  Sattelgrube  ein  stumpfer 
Knochenhöcker  — der  Sattel  knöpf,  Tuberculum  ephippii,  — und 
beiderseits  von  diesem  die  sehr  kleinen,  meistens  nur  als  Höckerchen 
angedeuteten,  Processus  clinoidei  medii,  welche  aber  ausnahmsweise  so 
gross  werden,  das«  sic  auf  die  gleich  zu  erwähnenden  Spitzen  der  Pro- 
cessus clinoidei  anteriores  Zuwachsen,  sie  berühren,  oder  mit  ihnen  ver- 
schmelzen, wodurch  eine  Öeffnung  zu  Stande  kommt,  die  die  Carotis 
durchpassircn  lässt,  und  als  abnormes  Foramen  carotico-clinoideum  be- 
zeichnet wird.  — Die  beiden  Seitenflächen  des  Keilbeinkörpers  zeigen 
eine  seichte,  schräg  nach  vorn  und  oben  aufsteigende  Furche  (Sulcus 
caroticus)  zum  Verlauf  der  grossen  Schlagader  des  Gehirns.  An  ihrem 
unteren  Ende  ragt  nach  aussen  ein  dünnes,  abgerundetes,  nach  hinten 
gerichtetes  Knochenblättchen  (Lmgula)  hervor.  Die  vordere  Fläche 
besitzt  zwei  durch  eine  vorspringende  senkrechte  Knochenleiste  (Crista 


Digitized  by  Google 


220 


§.  69.  Grundbein. 


sphenoidalis)  von  einander  getrennte,  unregelmässige  Oeffuungen,  welche 
in  die  beiden  seitlichen  Fächer  der  Keilbeinshöhle  führen.  — Die  untere 
Fläche  des  Keilbeinkörpers  ist  die  kleinste.  Sie  wird,  wie  die  vordere, 
durch  einen  mittleren  scharfen  Kamm  halbirt,  welcher  in  die  Crista 
sphenoidalis  Ubergeht,  und  sich  mit  ihr  «um  scharfkantigen,  zugespitzten, 
seltner  hakenförmig  gekrtlmmten  Keilbeinschnabel  (Rostruin  sphe- 
noidule)  verlängert 

bi  Die  Flügel  des  Keilbeins  bilden  drei  Paare,  welche  in  die 
kleinen  und  grossen  Flügel,  und  in  die  fiUgelartigen  Fortsätze  eingetheilt 
werden. 

1.  Paar.  Kleine  Flügel,  Alae  minores  s.  Processus  ensif armes. 
Sie  entspringen  vom  vorderen  Theile  der  oberen  Fläche  des  Körpers, 
jeder  mit  zwei  Wurzeln,  die  das  Sehloch  (Foramen  opticum)  zwischen 
sich  fassen.  Sie  haben  die  Gestalt  eines  Krummsäbels,  und  liegen  ziem- 
lich horizontal,  mit  einer  oberen  und  einer  unteren  Fläche,  einem  vor- 
deren, geraden,  massig  gezackten,  und  einem  hinteren,  eoncaven  und 
glatten  Rande.  Das  innere,  nach  der  Sattellehne  gerichtete  Ende  der- 
selben ist  der  Processus  clinoideus  anterior,  welche  Benennung  von 
mehreren  Autoren  auf  den  ganzen  kleinen  Flllgel  übertragen  wird.  Das 
äussere  spitzige  Ende  erlangt  zuweilen  die  Selbstständigkeit  eines  be- 
sonderen, in  die  harte  Hirnhaut  eingewachsenen  Knöchelchens. 

Die  vorderen  Bänder  der  beiden  kleinen  Flüge)  laufen  conlinuirlich  in  ein- 
ander über.  An  ihrer  medianen  Vereinigungsstelle  ragt  Öfters  ein  unpaarer 
spitziger  Fortsatz  hervor,  welcher  von  einem  Einschnitt  des  hinteren  Bandes 
der  Sicbplatle  des  Siebbeins  aufgeuommen  wird,  und  deshalb  Spina  ethmoidalis 
heisst.  Seitwärts  von  der  Spina  ethmoidalis  kommen  die  ihr  ähnlichen,  aber 
kleineren,  von  Luschka  als  .4/ae  minimae  beschriebenen,  uncoustaotcu  Knochen- 
pliillchen  vor,  welche  nur  bei  den  Arten  der  Gattung  Canis  zu  conslanlcn  Vor- 
kommnissen werden. 

2.  Paar.  Die  grossen  Flügel,  Alae  maynae,  entspringen  jeder 
von  den  Seiten  des  Körpers,  und  krümmen  sich  nach  aus-  und  aufwärts. 
Man  unterscheidet  an  ihnen  3 Flächen,  und  eben  so  viele  Ränder.  Die 
Flächen  werden  nach  den  Höhlen  benannt,  gegen  welche  sie  gekehrt 
sind.  Die  Schädel  höhlen  fläche  (Superficies  cerebralis  s.  interna) 
ist  concav,  mit  flachen  Impressiones  diyitutue  und  Jtiya  cerebrulia  ver- 
sehen. Eine  Getässfurclie , welche  den  oberen  äusseren  Bezirk  dieser 
Fläche  in  schiefer  Richtung  nach  vorn  und  oben  kreuzt,  und  zur  Auf- 
nahme des  vorderen  Zweiges  der  Arleria  meninyea  media  saramt  deren 
Begleitungsveuen  dient,  wird  von  den  meisten  anatomischen  Handbüchern 
ignorirt.  — Die  Schläfen fläc he  (Superficies  temporalis  s.  externa) 
eben  so  gross,  von  oben  nach  unten  convex,  von  vorn  nach  hinten  con- 
cav, liegt  au  der  Ausscnseite  des  Schädels  in  der  Schläfengrube  zu  Tage, 
und  wird  beiläufig  in  ihrer  Mitte  durch  eine  querlaufende  Leiste  ( Crista 
alae  maynae)  in  zwei  Uber  einander  liegende  kleinere  Flächen  geschnitten, 
von  denen  nur  die  obere  in  der  Schläfengrube  eines  ganzen  Schädels 
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sichtbar  ist,  während  die  untere  an  der  Basis  des  Schädels  liegt.  Das 
vordere  Ende  der  queren  Crista  entwickelt  sich  zum  Tuberculum  spi- 
nosum,  einem  dreieckigen,  mit  der  Spitze  nach  unten  und  hinten  ragen- 
den Knochenzacken.  — Die  rautenförmige,  ebene  und  glatte  Augen- 
höh  len  fläche  (Superficies  orbitalis  s.  anterior)  ist  die  kleinste,  und 
bildet  den  hinteren  Theil  der  äusseren  Wand  der  Augenhöhle. 

Die  drei  Ränder  sind  der  Lage  nach  ein  oberer,  ein  vorderer, 
und  ein  hinterer.  Jeder  derselben  besteht  aus  zwei,  unter  einem  vor- 
springenden Winkel  zusammenstossenden  Segmenten,  weshalb  von  älteren 
Schriftstellern  6 FlUgelränder  angenommen  wurden.  Sie  bilden  zusam- 
men die  polygonale  Contour  der  Ala  magna,  welche  mit  den  zackigen 
Rändern  eines  Fledermausfltlgels  entfernte  Aehnlichkeit  hat.  Der  obere 
Rand  erstreckt  sich  vom  Ursprünge  des  grossen  Flttgels  bis  zur  höch- 
sten Spitze  dessell>en.  Sein  äusseres  Segment  bildet  eine  rauhe  drei- 
eckige Fläche,  die  zur  Anlagerung  des  Stirnbeins  dient.  Die  hintere 
äusserstc  Ecke  des  Dreiecks,  in  eine  scharfe  dtlnnc  Schuppe  auslaufend, 
stösst  an  den  vorderen  unteren  Winkel  des  Seitenwandbeins.  Sein  inneres 
Segment  ist  nicht  gezackt,  sondern  schneidend  zugeschärft,  sieht  der 
unteren  Fläche  der  Ala  minor  entgegen,  und  erzeugt  mit  ihr  die  schräge 
nach  aus-  und  aufwärts  gerichtete,  nach  innen  weitere,  nach  aussen 
spitzig  zulaufende  obere  Augengrubenspalte  (Fissura  sphenoidalis 
s.  orbitalis  superior).  Das  äussere  Segment  bildet  zugleich  den  oberen, 
das  innere  den  inneren  Rand  der  rhomboidalen  Augenhöhlenfläche  des 
grossen  Flügels.  — Der  vordere  Rand  vervollständigt  durch  seine  bei- 
den Segmente  die  Umrandung  der  Superficies  orbitalis.  Sein  vorderes 
Segment  ist  gezackt,  zur  Verbindung  mit  dem  Jochbeine,  das  untere 
Segment  ist  glatt,  und  dem  hinteren  Rande  der  Augenhöhlenfläche  des 
Oberkiefers  zugewendet,  mit  welchem  es  die  untere  Augengruben- 
spalte (Fissura  spheno-maa-il/aris  .*.  orbitalis  inferior)  bildet  — Der 
hintere  Rand  erzeugt  durch  seine  beiden  Abschnitte  einen  nach  hinten, 
zwischen  Schuppe  und  Pyramide  des  Schläfebeins  eingekeilten  vor- 
springenden Winkel,  an  dessen  äusserstem  Ende  nach  unten  eine  mehr 
weniger  konisch  zugespitzte  Zacke,  als  Dorn,  Stachel,  Spina  an- 
gularis, hervorragt.  Findet  sich  statt  der  Zacke  ein  scharfkantiges 
Knochenblatt,  so  nennt  man  dieses  (obwohl  historisch  unrichtig  i Ala 
parra  Ingrassioe. 

Der  Name  Ala  parva  Ingrassiae  bezieht  sich  auf  Phil.  Ingrassias, 
einen  sicilianischen  Arzt  und  Anatomen  des  16.  Jahrhunderts.  Was  dieser 
jedoch  Ala  parva  nannte,  ist  der  früher  erwähnte  Processus  ensiformis  des 
Keilbeinkürpers. 

Der  grosse  Flügel  wird  durch  drei  constante  Löcher  durchbohrt. 
1.  Das  runde  Loch  liegt  in  dem  Wurzelstücke  des  grossen  Flügels, 
neben  den  Seiten  des  Keilbeinkörpers,  und  führt  nach  vorn.  Es  dient 
zum  Austritte  des  zweiten  Astes  des  fünften  Nervenpaares.  2.  Das 
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ovale,  und  knapp  an  und  hinter  ihm  3.  das  kleine  Dornenloch 
( Foramen  spinosum , richtiger  Foramen  in  spina ) führen  nach  abwärts, 
liegen  am  inneren  Abschnitte  des  hinteren  Flttgelrandcs,  und  die- 
nen, ersteres  dem  dritten  Aste  des  fünften  Paares  zum  Austritte,  letz- 
teres der  mittleren  harten  Hirnhautarterie  zum  Eintritte  in  die  Schädcl- 
bühle. 

Am  Husseren  Segmente  des  oberen  Randes,  und  an  der  SchlJfenfläcbe  des 
grossen  Flügels,  ünden  sich  an  Grösse,  Zahl  und  Lagerung  wandelbare  (.iteher 
fdr  die  Üiplotfvcnen . wohl  auch  fllr  kleinere  Zweige  der  Artend  mtningea 
mrdia,  welche  von  der  Schadelhnhle  aus  in  die  Schltflegrulie  gelangen. 

3.  Paar.  Die  flügelartigen  Fortsätze,  IYocessus  pterygoidei 
(miQv%,  ein  Flügel  i,  auch  A/ae  inferiores  s.  palalinae  genannt,  gehen 
nicht  vom  KeilbeinkiSrper,  sondern  von  der  unteren  Fläche  der  Ursprungs- 
wurzel des  grossen  Flügels  aus.  Sie  steigen  nur  wenig  divergirend  nach 
unten  herab,  und  bestehen  aus  zwei  Lamellen  (Laminae  pterygoideae), 
welche  nach  hinten  auseinander  stehen,  und  eine  Grube  zwischen  sieh  fas- 
sen, Flügelgrube,  Fossa  pterygoidea.  Die  äussere  Lamelle  ist  kürzer, 
aber  breiter  als  die  innere,  die  mit  einem  nach  hinten  und  aussen  ge- 
krümmten Haken  (Hamulus  plerygoideus)  endet.  Unten  trennt  beide 
Lamellen  ein  einspringender  Winkel  ( Incisura  s.  Fissura  pterygoidea), 
der  durch  den  Pyramidenfortsatz  des  Gaumenbeins  ausgefUllt  wird.  An 
der  oberen  Hälfte  des  hinteren  Randes  der  inneren  Lamelle  läuft  eine 
flache  Furch c ( Sulcus  tubae  Eustachianae)  nach  aussen  und  oben.  Zwi- 
schen ihr  und  dem  Foramen  ovaie  beginnen  die  beiden,  in  der  neueren 
Neurologie  wichtig  gewordenen  Canaiiculi  pterygoidei  s.  sphenoidales,  von 
welchen  der  äussere  an  der  Schädelfläche  des  grossen  Flügels,  zwischen 
der  Lingula  und  dem  Foramen  rotundum,  der  innere  aber  in  den  < ana/ix 
Vidianus  ausmündet. 

Die  mit  dem  Körper  und  dem  grossen  Flügel  des  Keilbeins  ver- 
schmolzene Basis  des  Processus  pterygoideus  wird  durch  einen  horizontal 
ziehenden  Kanal  ( Üanalis  pterygoideus  s.  Vidianus)  perforirt,  von  dessen 
vorderem  Ende  eine  Furche  am  vorderen  Rande  des  Flügelfortsatzes 
herabliiuft  — Sulrus  pteryga-palatinus.  Das  hintere  Ende  des  Vidian- 
kanals  liegt  unmittelbar  unter  der  Lingula  des  Su/cus  caroticus. 

Einen  integrirenden  Bestandteil  des  Keilbeins  bilden  die  Ossicida 
Bertini  s.  Cornua  sphenoidalia.  Sie  sind  paarige  Deckelknoehen  für  die 
an  der  vorderen  Wand  des  Keilbeinkörpers  befindlichen  grossen  Oeff- 
nungen  der  Sinus  sphenoidales , deren  Umfang  sie  von  unten  her  ver- 
kleinern. Ihre  Gestalt  ist  dreieckig,  leicht  gebogen,  indem  sie  sich  von 
der  unteren  Fläche  des  Keilbeinkörpers  zur  vorderen  erheben.  Sie  ver- 
schmelzen frühzeitig  mit  dem  Keil-  und  Siebbein,  und  mit  den  Keilbein- 
fortsätzen des  Gaumenbeines  (jedoch  häufiger  und  mittelst  zahlreicherer 
Berührungspunkte  mit  erstcrcm),  so  dass  sie  bei  gewaltsamer  Trennung 
der  Schädelknochen  an  dem  einen  oder  anderen  Knochen  haften  bleiben, 
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oder  zerbrechen,  und  man  sie  nur  aus  jungen  Individuen  unversehrt  er- 
halten kann. 

Beim  Neugeborenen  besteht  der  Keilbeinkörper  aus  zwei  von  einander  ge- 
trennten und  durch  Synchondrose  verlöthcten  Stucken,  einem  vorderen  und 
hinteren.  Das  vordere  trägt  die  kleinen  Flügel , das  hintere  die  grossen. 
Die  kleinen  Flügel  sind  mit  dem  vorderen  Keilbeinkörper  knöchern  verschmolzen; 
die  grossen  Flügel  dagegen  mit  dem  hinteren  Keilheinkörper  durch  Svnchondrose 
verbunden.  Beide  Keilbeinkörper  bestehen  in  der  ersten  Kindheit  im  Innern 
aus  schwammiger  Knochensubstanz,  und  die  Keilbeinshöhlen  entwickeln  sich 
erst  später  als  Verlängerungen  der  Nasenhöhle.  Bei  vielen  Säugelhicren  bleiben 
die  beiden  Keilbeine  immer  getrennt,  und  selbst  beim  Menschen  erhält  sich 
öfters  eine,  quer  durch  dcu  vorderen  Tlieil  der  Sallelgruhe  ziehende,  wie  ein 
klaffender  Riss  anssehendc  Trennungsspur,  durch  das  ganze  Leben. 

Ausser  den  im  Texte  angeführten  Varietäten  einzelner  Formtheile  des  Keil- 
beins, pflegen  folgende  noch  vorzukommen.  Die  Kcilbeinshölile  wird  mehr- 
fächerig,  selbst  kleinzellig,  setzt  sich  in  die  Processus  clinoidei  anleriores  oder 
in  die  Basis  der  Processus  plerygoidei  lort,  oder  entbehrt  der  Scheidewand. 
— Die  mittleren  Processus  clinoidei  verschmelzen  durch  knöcherne  Brücken 
nicht  nur  mit  den  vorderen,  sondern  auch  mit  den  hinteren.  Ersteres  geschieht 
häufiger,  und  kommt  auch  allein,  letzteres  nur  in  Verbindung  mit  ersterem 
vor.  — Der  Clivus  zeichnet  sich  durch  seine  Länge  und  knollig  aufgetriebene 
Gestalt  aus,  oder  verkürzt  sich  bis  auf  3 Linien  Länge  (Blumenbach).  — 
Vom  Foramen  rotundum  zieht  eine  seichte  Furche  zum  Foramen  orale.  Letz- 
teres verschmilzt  mit  dem  Foramen  spinosum,  welches  auch  nur  als  Ausschnitt 
gesehen  wird.  — Die  innere  Lamelle  des  Processus  plerygoideus  krümmt  sich 
oben  unter  die  untere  Körperflächc  als  sogenannter  Sclieidenfortsatz,  Processus 
vaginalis ; die  äussere  Lamelle  ist  als  grosse  Seltenheit  mit  der  Spina  angularis 
durch  eine  knöcherne  Spange  verbunden,  welche  Anomalie  als  Verknöcherung 
des  von  Civinini  beschriebenen  Bandes  (Lig.  plerygo-spinosum)  zu  deuten 
ist.  Die  Lingula  kann  sich  theilweisc  als  ein  selbstständiges,  in  die  harte  Hirn- 
haut eingewachsenes  Knöchelchen  vom  Keilbein  unabhängig  machen.  — Die 
Processus  plerygoidei  sind  bei  einigen  Säugelhicren  selbstständige  Knochcn- 
stilcke.  die  durch  Näthe  in  die  grossen  Kcilbeinflügel  eingepflanzt  werden. 

Die  etymologische  Erklärung  der  Synonyma  bleibt  dem  mündlichen  Vor- 
trage überlassen. 


§.  90.  Stirnbein. 

Das  Stirnbein,  Os frontis  (Synon.:  Os  prorae,  synripitis,  coronale , 
inverecundum,  daher  das  französische  effronterie),  hat  auf  die  Form  der 
Hirnschale  und  zugleich  auf  den  Typus  der  Gesichtsbildung  einen  sehr 
bestimmenden  Einfluss.  Es  liegt  am  vorderen  schmäleren  Ende  des 
Schädelovals,  dem  Hinterhauptknochen  gegenüber,  dessen  Attribute  sieh 
bei  genauem  Vergleiche  an  ihm  theilweise  wiederholen.  Stirnbein  und 
Hinterhauptbein  bilden  das  Vorder-  und  Hintertheil  der  kahmörmig  ge- 
höhlten Schädelbasis,  deren  Kiel  das  Keilbein  ist.  So  werden  die  von 
FabriciusabAquapendente  diesen  drei  Knochen  beigelegten  Namen 
von  Schiffstheilen,  als  Os  prorae,  puppis,  und  rarmae,  verständlich. 

Das  Stirnbein  trägt  zur  Bildung  der  Schädelhöhie , beider  Augen- 
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höhlen,  und  der  Nasenhöhle  bei,  und  wird  demgemäss  in  einen  Stirn- 
theil,  Pars  frontalis,  zwei  Augen  hohl  ent  heile,  Partes  orbitales, 
und  einen  Nasentheil,  Pars  nasalis,  eingetheilt. 

1 . Die  Pars  frontaK*  entspricht  durch  Lage  und  Gestalt  der  Schuppe 
des  Hinterhauptbeins,  und  ähnelt,  wie  diese,  einer  flachen  Muschelschale, 
deren  Wölbung,  und  grössere  oder  geringere  Neigung,  einen  wesent- 
lichen Einfluss  auf  den  Typus  der  Gesichtsbiidung  äussert.  Zwei  mässig 
gekrümmte  obere  Augenhöhlenränder  ( Margines  supraorbitales') 
trennen  sie  von  den  beiden  horizontal  liegenden  Partes  orbitales.  Jeder 
derselben  hat  an  seinem  inneren  Dritttheil  ein  Loch  oder  einen  Aus- 
schnitt ( Foramen  s.  Inrisura  supraorbitalis ),  zum  Durchgang  eines 
synonymen  GefUsses  und  Nerven.  Zuweilen  findet  sieh  an  der  ge- 
nannten Stelle  nur  ein  seichter  Eindruck  des  Randes.  Nach  aussen 
geht  jeder  Rand  in  einen  stumpfen,  robusten,  nach  abwärts  gerichteten, 
und  unten  gezähnten  Fortsatz,  Jochfortsatz  (Processus  zygomaticus) 
Uber.  Je  näher  an  diesem  Fortsatz,  desto  schärfer  und  Uberhängender 
wird  der  Margo  supraorbitalis. 

Die  vordere  Fläche  des  Stimtheiles  ist  convex,  mit  zwei  halb- 
mondförmigen Erhabenheiten  oder  Wülsten  — den  A u gen b raue n- 
bogen,  Arcus  superciliares , — die  gerade  Uber  den  Margines  supra- 
orbitales  liegen.  Einen  Querfinger  breit  Uber  den  Augenbrauenbogen 
bemerkt  man  die  flachen  Heulen  der  Stirn hUgel  — Tubera  front alia. 
Zwischen  den  inneren  Enden  beider  Arcus  stiperciliares  und  den  Stim- 
hUgeln  liegt  Uber  der  Nasenwurzel  die  flache  und  dreieckige  Stirn- 
glatze, Glabel/a  (von  glaber,  die  glatte,  haarlose  Stelle  zwischen  den 
ltrauen),  deren  Breite  der  Physionomie  den  Ausdruck  von  Denkkraft 
verleiht,  wie  wir  ihn  an  den  BUsten  von  Pythagoras,  Plato,  und  New- 
ton vor  uns  haben.  Man  überzeugt  sich  leicht  an  seinem  eigenen  Schädel 
durch  Zuftthlen  mit  den  Fingern,  dass  die  Haarbogen  der  Augenbrauen 
( Supercilia ) nicht  den  Arcus  superciliares,  sondern  den  Margines  supra- 
orbitales entsprechen,  und  somit  die  Benennung  der  Arcus  superciliares, 
wenn  auch  altherkömmlich  und  allgemein  gebräuchlich,  dennoch  un- 
richtig ist.  Eine  von  dem  Processus  zygomaticus  bogenförmig  nach  auf- 
und  rückwärts  laufende  rauhe  Linie  oder  Crista,  die  den  Anfang  einer 
später,  bei  der  Beschreibung  des  Seitenwandbeins,  zu  erwähnenden  Linea 
semicircularis  darstellt,  schneidet  von  der  vorderen  Fläche  der  Pars  fron- 
talis  ein  kleines,  hinteres  Segment  ab,  welches  in  die  Schläfengrube  ein- 
bezogen, und  vom  Musculus  temporalis,  der  daran  zum  Theil  entspringt, 
bedeckt  wird. 

Die  hintere  Fläche  ist  concav,  und  durch  einen  senkrechten, 
im  Aufsteigen  immer  niedriger  werdenden  Kamm  (Crista  frontah's)  in 
zwei  gleiche  Hälften  getheilt.  Die  Crista  spaltet  sich  im  Aufsteigen  in 
zwei  Schenkel,  die  eine  Furche  begrenzen,  welche,  allmälig  breiter  und 
flacher  werdend,  gegen  den  zackigen  Begrenzungsrand  des  Stirntheils 
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aufsteigt.  Zu  beiden  Seiten  von  ihr  liegen  unregelmässige  rundliche 
Grübchen  oder  Eindrücke  der  inneren  Tafel,  welche  durch  die,  bei  der 
Betrachtung  der  Hirnhäute  näher  zu  besprechenden,  sogenannten  Pac- 
chioni’schen  Drüsen  hervorgebracht  werden,  und  zuweilen  die  Mächtig- 
keit der  Knochenwand  bis  zum  Durchscheinendwerden  verringern.  Der 
mehr  als  halbkreisförmige  Band  des  Stimtheils  ( Margo  coronalis ) beginnt 
hinter  dem  Processus  ztjgomatieus  mit  einer  gezackten  dreieckigen  Fläche, 
die  zur  Verbindung  mit  einer  ähnlichen  am  oberen  Rande  des  grossen 
Keilheinflügels  dient. 

2.  und  3.  Die  horizontal  liegenden  Partes  orbitariae  bilden  mit 
der  Pars  frontalis  einen  Winkel,  dessen  Grösse  mit  jener  des  später 
zu  erwähnenden  Camper’sehen  Gesichtswinkels  ($.  1091  übereinstimmt. 
Sie  erzeugen,  zugleich  mit  den  kleinen  Keilbeinsflügcln,  die  obere  Wand 
beider  Augenhöhlen,  und  werden  durch  einen  von  liintenher  zwischen 
sie  dringenden  breiten  Spalt  — Siebbeinausschnitt,  Ineisura  ethmoi- 
dalis  — von  einander  getrennt.  Die  obere  Fläche  hat  stark  aus- 
gesprochene Juga  eerebralia , und  trägt  die  Vorderlappen  des  grossen 
Gehirns.  Die  untere,  glatte  und  eoneave  Fläche,  vertieft  sich  gegen 
den  Ib-ocessus  zggomaticus  zur  Thränendrttsengrube  (Foren  glan- 
ilu/ae  larrgmatis),  und  besitzt  gegen  die  Pars  nasalis  hin,  dicht  hinter 
dem  inneren  Ende  des  Margo  supraorbitalis , ein  kleines,  häufig  ganz 
verstrichenes  Grübchen  (Foteola  trochlearis),  oder  auch  ein  kurzes,  zu- 
weilen krummes  Pyramidchen  (Ilnmulns  trochlearis),  zur  Befestigung 
jener  fibrösen  Schleife  oder  knorpeligen  Rolle,  durch  welche  die  Sehne 
des  oberen  schiefen  Augenmuskels  verläuft.  — Der  hintere,  zur  Ver- 
bindung mit  den  kleinen  Keilheinflügeln  bestimmte,  gezackte  Rand,  geht 
ohne  Unterbrechung  in  den  Margo  coronalis  Uber.  Der  innere  Rand 
begrenzt  die  Ineisura  ethmoidalis.  Eine  Eigentümlichkeit  dieses  Randes, 
der  sich  durch  seine  Breite  und  sein  zelliges  Ansehen  eharakterisirt, 
beruht  darin,  dass  die  obere  Knochenlamelle  der  Pars  orbitalis  um  3 
Linien  weiter  gegen  die  Ineisura  ethmoidalis  vordringt,  als  die  untere, 
wodurch  der  Rand  zwei  Lefzen  oder  Säume  bekommt,  die  durch  dünne 
und  regellos  gestellte  Knochenblättchen,  zwischen  welchen  zeitige  Fächer 
liegen,  mit  einander  eommunieiren.  Von  rück-  nach  vorwärts  nehmen 
diese  Fächer  an  Tiefe  zu,  und  fuhren  endlich  in  zwei  hinter  der  Gla- 
bella  befindliche,  durch  eine  vollständige  oder  durchbrochene  Scheide- 
wand getrennte  Höhlen  des  Stirnbeins  (Stirnhöhlen,  Sinus  frontales), 
welche  durch  Divergenz  beider  Tafeln  des  Knochens  entstehen,  und  sich 
zuweilen  bis  in  die  Tubera  frontalia  und  die  Partes  orbitales  ausdehnen. 
Zwischen  der  äusseren  Lefze  des  inneren  Randes,  und  der  anstossenden 
Papierplatte  des  Siebbeins,  liegen  das  Foramen  ethmoidale  anterius  und 
posterius,  von  welchen  das  erstere  häufig  auch  blos  vom  Stirnbeine 
gebildet  wird. 

4.  Die  Pars  nasalis  liegt  vor  der  Ineisura  ethmoidalis , unter  der 

Lehrbach  der  Anatomie.  6.  Aufl.  15 
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Glabella.  Streng  genommen  wäre  die  ganze  zellige  Umrandung  der 
Incisura  ethmoidalis,  ihrer  Beziehung  zum  Siebbeine  wegen,  als  Nasen- 
tlieil  des  Stirnbeins»  anzusehen.  Aus  der  Mitte  ihres  vorderen  Endes 
ragt  der  obere  Nasenstaehel  ( Spina  nasalis  superior)  hervor,  hinter  dessen 
breiter,  aber  hohler  Basis,  bei  oberer  Ansieht  ein  kleines  Loch  vorkommt 
idas  blinde  Loch,  Foramen  coccurn),  welches  entweder  directe,  oder 
durch  enge  spaltfürmigc  Seitennfthungen  in  die  Stirnhöhlen,  und  mittel- 
bar durch  diese  in  die  Nasenhöhle  führt.  Es  lässt  eine  Vene  durch- 
gehen, welche  den  Sinus  Jalciformis  major  der  harten  Hirnhaut  mit  den 
Venen  der  Nasenhöhle  verbindet,  und  ist  insofern  kein  hlindes  Loch, 
sondern  ein  doppelmündiger  Kanal.  Vor  der  Spinn  nasalis  liegt  ein 
halbkreisförmiger,  tief  gezähnter  Rand  ( Incisura  nasalis),  zur  Einzackung 
der  Nasenbeine  und  der  Stirnfortsätze  des  Oberkiefers. 

Einwärts  vom  früher  erwähnten  foramen  s.  Incisura  supraorbilale 
kommt  Öfter  noch  ein  zweiter  Einschnitt  am  oheren  Augcnhöhlenrande  vor. 
zum  Austritte  des  Slirnnerven  und  seiner  begleitenden  Gebisse.  Nur  selten 
wird  dieser  Ausschnitt  zu  einem  Loche.  Man  könnte  also  mit  \V.  Krause 
ein  Foramen  frontale  s.  Incisura  fronlalis  vom  Foramen  s.  Incisura  supra- 
orbilalis  unterscheiden.  Der  Fall , wo  die  Incisura  supraorbilalis  sehr  breit 
erscheint  ibis  2"'l,  ist  als  eine  Verschmelzung  der  Incisura  fronlalis  und 
supraorbilalis  anzusehen. 

Die  häufigste  und  als  Thicrähnhehkcit  hemerkensvverthe  Abweichung  von 
der  Norm,  ist  wohl  die  Gegenwart  einer  Sulura  fronlalis,  die  vertical  von  der 
Nasenwurzel  gegen  den  Margo  coronalis  aufsteig!,  und  den  Slirntheil  in  zwei 
eongruente  Hälften  theilt.  Sic  kommt  in  der  Kegel  nur  bei  breiten  Stirnen 
vor,  und  findet  ihre  Erklärung  in  der  Entwicklungsgeschichte  des  Knochens, 
der  aus  zwei , den  Tubera  fronlalia  entsprechenden  Ossificatinnspunkten  ent- 
steht, welche  sich  selbstständig  vergrössern,  bis  sie  sich  mit  ihren  inneren 
Bändern  berühren , und  zuletzt  mit  einander  zu  Einem  Knochen  verschmelzen. 
W eun  nun  bei  rascher  Entwicklung  des  Gehirns,  und  eben  solcher  Zunahme 
des  Srhädelvnlumens,  die  Knnrhenhildung  nicht  mit  gleicher  Intensität  auftritt. 
so  kann  es  bei  der  blossen  Berührung  beider  Hälften  des  Stirnbeins  verbleiben, 
und  eine  Stirnnath  als  permanenter  Ausdruck  der  paarigen  Entwicklung  des 
Knochens  durch  das  ganze  Leben  forlbestehen.  Dass  sie  bei  Weibern  häutiger 
verkommt  als  bei  Männern,  ist  unrichtig.  Ein  Itudiinenl  der  .Sulu ra  fronlalis 
findet  sich  sehr  oft  llber  der  Nasenwurzel,  wenn  die  Verwachsung  der  beiden 
Stirnbeinhälften  nicht  bis  zur  Pars  nasalis  herab  fortsrhritl. 

Die  Angaben  Uber  Mangel  der  Stirnhöhle  (Lavaler)  entbehren  gehöriger 
Evidenz ; dagegen  ist  Vergrüsserung  und  Zerfallen  in  mehrere  Zellen , welches 
bei  gewissen  Säugelhicren  zur  Norm  gehört,  auch  im  Menschen  nicht  un- 
gewöhnlich. Die  auffallendste  Entwicklung  der  Slirnheinhöhlen  findet  sich  beim 
Elephant , dessen  ungeheures  Scliädelvolumen  nicht  durch  die  Grosse  des  Ge- 
hirns, sondern  durch  die  Grösse  der  Stirnhöhlen,  welche  sich  bis  in  den  llinter- 
hauplsknochen  erstrecken,  bedingt  wird. 

Häufig  findet  sich  nebeu  der  inneren  MUndung  des  Foramen  supraorbilale, 
oder  in  dem  letzteren  selbst , ein  zur  Diploä  des  Stirnthetis  führendes  Veneu- 
loch.  — Das  Foramen  cnecum , welches  viel  bezeichnender  Forus  cranio- 
nasalis  genannt  werden  könnte , wird  zuweilen  vom  Stirn  - und  Siebbein  zu- 
gleich gebildet.  Eine  die  Stelle  der  Glabella  einnehmende,  grosse,  runde  OcIT- 
nung  wurde  bisher  nur  einmal  gesehen  (Körner).  Sie  war  durch  Hirnbruch 
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bedingt.  — Die  Tubera  fronlatia  werden  bei  hdrnerlragcnden  Thieren  au 
hingen,  hohlen,  mit  den  Sinus  frontales  cnnmiunicirenden,  mit  einer  hornigen 
Rinde  überzogenen  Knorhenzapfen ; — bei  geweihtragenden  Thieren,  die  ihren 
Hauptschmuck  zu  Zeiten  ahwerfen.  kurze,  platte,  und  solide  Stücke. 

Hüll  man  das  Stirnbein  so,  dass  die  convexe  Stirnfläche  nach  hinten  sieht, 
und  denkt  man  sich  die  Incisura  ethmoidalis  durch  die  Anlagerung  des  Keil- 
beinkiirpers  in  ein  Loch  umgcwandelt , so  ist  eine  gewisse  Aehnhchkeil  des 
Stirnbeins  mit  dem  Hinterhauptbeine  nicht  zu  verkennen.  — Heber  bisher  un- 
erwähnte Kanäle  des  Stirnbeins  handelt  Schult!.  Siehe  Literatur. 


§.  91.  Siebhein. 

Das  Siebbein,  Os  cribrosa  in  s.  ethmoideum,  von  ijfytög,  Sieb,  nntl 
tidoc.  Gestalt  ( Si/non. : Os  spongiosum,  cubirum,  cristatum,  rolalorium ), 
liegt  in  der  Mitte  zwischen  Schädelhöhle , Nasenhlihle,  uml  den  beiden 
Augenhöhlen,  deren  innere  Wand  es  vorzugsweise  bildet.  Dieser  Kno- 
chen ist  nur  insofern  als  Schädclknochen  anzusehen,  als  er  die  Incisura 
ethmoidalis  des  Stirnbeins  ausftlllt,  und  dadurch  an  der  Zusammensetzung 
der  Schädelbasis  unter  allen  Knochen  der  Hirnschale  den  kleinsten  An- 
tlieil  hat.  Die  Synonyma  des  Knochens  drtlcken  seine  auffallendsten 
anatomischen  Merkmale  aus. 

Das  Siebbein  wird  in  die  Siebplatte,  die  senkrechte  Platte, 
und  die  beiden  zeitigen  Seitentheilc  oder  Labyrinthe  ein- 
getheilt.  Keiner  dieser  Bestandteile  erreicht  auch  nur  einen  mittleren 
Grad  von  Stärke,  und  die  doppelten  Lamellen  der  Schädelknochen  sind, 
saramt  der  Diploö,  an  den  Siebbeinwänden  nicht  mehr  zu  erkennen. 

1.  Die  Sieb  platte  ( Lumina  cribrosa)  liegt  horizontal  in  der  sie 
genau  umseldiessenden  Incisura  cthmuidulis  des  Stirnbeins.  Ihr  hinterer 
Rand  stösst  an  die  Mitte  des  vorderen  Randes  der  vereinigten  schwert- 
förmigen FlUgel  des  Keilbeins.  Ein  senkrecht  stehender,  longitudinaler, 
nicht  immer  gleich  stark  ausgeprägter  Kamm  (Crista  ethmoidalis ) theilt 
sie  in  zwei  Hälften,  und  entwickelt  sieb  nach  vorn  zum  Hahnen  kämm 
Crista  galli,  welcher  zuweilen,  wenn  er  besonders  voluminös  erscheint, 
ein  Ca  vom  cinschliesst , zu  welchem  eine,  an  der  vorderen  Seite  der 
Basis  der  Crista  befindliche  Oeffuung  fuhrt.  Die  Siebplatte  wird,  wie 
es  ihr  Name  will,  durch  viele,  durchaus  nicht  symmetrisch  vertheilte 
Oeffnungen  durchbohrt  (Foraminn  cribrosa),  von  denen  die  grösseren 
dicht  an  der  Crista  liegen.  Von  der  unteren  Fläche  der  Siebplatte  steigt 
die  sogenannte 

2.  senkrechte  Platte  — obwohl  selten  genau  lothrecht  — her- 
ab, und  bildet  den  oberen  Theil  der  knöchernen  Nasenscheidewand, 
welche  durch  den  Hinzutritt  der  übrigen  Knochen  oder  Knochentheile, 
die  in  der  senkrechten  Durchschnittsehenc  der  Nasenhöhle  liegen,  ver- 
vollständigt wird. 

3.  und  t.  Die  zelligen  Seitentheilc,  oder  das  8 i ebb  ein - 
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labyrinth,  sind  ein  Aggregat  von  dünnwandigen  Knochenzellen , die 
unter  einander  und  mit  der  eigentlichen  Nasenhöhle  communiciren,  und 
an  Grösse,  Zahl,  und  Lagerung  so  sehr  variiren,  dass  es  nicht  möglich 
ist,  für  jeden  specielleu  Fall  geltende  Bestimmungen  aufzustellen.  Im 
Allgemeinen  werden  die  das  Labyrinth  bildenden  Zellen  ( Cellular  ethmoi- 
dales)  in  die  vorderen,  mittleren,  und  hinteren  abgetheilt.  Sie  werden 
von  aussen  durch  eine  glatte,  dünne,  aber  ziemlich  feste  viereckige 
Knochen  wand  (Papierplatte,  Lamina  papt/raeea)  geschlossen,  welche  zu- 
gleich die  innere  Wand  der  Augenhöhle  bildet,  und  nicht  so  weit  nach 
vorn  reicht,  um  die  vordersten  Zellen  vollkommen  schliesscn  zu  können, 
weshalb  für  diese  ein  eigener  Deckelknoehen,  das  Thrünenbein,  be- 
nöthigt  wird.  Von  oben  schliesst  sie  der  gefächerte  Rand  der  Ineitura 
ethmoida/is  des  Stirnbeins  zu.  Von  innen  werden  sie  durch  die  obere 
und  untere  Siebbeinmuschel  (Concha  ethmoidalis  xuperior  et  in- 
ferior, s.  minor  et  major),  zwei  dünne,  rauhe,  poröse  Knocheublätter, 
begrenzt,  welche  so  gebogen  sind,  dass  ihre  convexen  Flächen  gegen 
die  Lamina  perpeiidicnlarix,  die  eoncaven  gegen  die  Zellen  sehen.  Zwi- 
schen beiden  Siebbeinmuscheln  bleibt  ein  freier  Raum  oder  Gang  übrig, 
der  obere  Nasengang,  Meatus  narium  xuperior,  in  welchen  die  mittleren 
und  hinteren  Siebheinzellen  einmünden,  während  die  vorderen  sieh  gegen 
die  concave  Fläche  der  unteren,  grösseren  und  stärkeren  Sicbbeininuschel 
öffnen.  Nach  hinten  tragen  der  Keilbeinkörper,  die  Ossicula  Bertini,  und 
nicht  selten  die  Augenhöhlenfortsätze  der  Gaumenbeine,  nach  vom  die 
Pars  nusa/is  des  Stirnbeins,  und  die  Nasenfortsätze  der  Oberkiefer,  und 
von  unten  die  zclligen  inneren  Ränder  der  Augenhühlenfläehen  der  Ober- 
kiefer, zur  Schliessung  der  Zellen  das  Ihrige  bei. 

Vom  vorderen  F.nde  der  unteren  Siebbeinmuschel,  und  von  den 
unteren  Scheidewänden  der  vorderen  Siebbeinzellen,  entwickelt  sich 
rechts  und  links  ein  dünnes,  gezacktes,  senkrecht  absteigendes  und  zu- 
gleich nach  hinten  gekrümmtes  Knochenblatt  — Processus  unrinatu. t s. 
Blumenbaehii  — welches  Uber  die.  grosse  Oeffnung  der  Highmorshöhle 
wegstreift,  sie  theilweise  deckt,  und  nicht  selten  mit  einem  Fortsatze 
des  oberen  Randes  der  unteren  Nasehmuschel  verschmilzt. 

Diese  Beschreibung  des  Siebheins  ist  nach  einem  unversehrten  und  voll- 
slifudigen  Exemplare  aus  dem  Schädel  eines  beiläufig  1 6jährigen  Individuums 
entworfen,  und  dllrlte  nur  wenig  auf  die,  durch  rohes  Sprengen  allerer  Schädel 
verstümmelten  Knochen  passen,  welche  gewöhnlich  in  die  Hände  der  Schüler 
kommen.  Man  wird  sich  auch  nicht  leicht  eine  Vorstellung  von  dem  Baue  dieses 
Knochens  machen  können,  wenn  man  nicht  die  Integrität  desselben  opfert,  und 
wenigstens  Ein  Labyrinth  ablüst,  da  man  sonst  nicht  zur  inneren  Flächenansichl 
der  beiden  Muscheln  kommt. 

Häufiger  verkommende  Verschiedenheiten  sind : zwei  kleine  üllgelartige 
Fortsätze  (Processus  alares ) an  der  Crista  yalli,  die  in  correspomlironde  Grüb- 
chen des  Stirnbeins  passen : Zerfallen  der  Lamina  papyrace a in  zwei  kleinere, 
durch  eine  senkrechte  Nalli  vereinigte  Stücke;  Abweichung  der  Crista  galli 
und  der  Lamina  perpendirutaris  nach  einer  Seite ; Auftreten  einer  dritten  kleinen 
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Siebheinmuschel,  die  Uber  der  gewöhnlichen  Concha  superior  licgl,  und  Concha 
Sanloriniana  heisst  (heim  Neger  in  der  Regel  vorhanden);  bedeutende  Wulstung 
und  zeitige  Aufblähung  der  Concha  ethmoidalis  inferior;  endlich  Verschmel- 
zung der  Ossicula  Berlini  mit  den  Wänden  der  hinteren  Siebbeinzellen,  oder 
mit  der  Lamina  perpendicularis.  Unsymmetrische  Stellung  der  Crista  galti, 
so  dass  auf  der  einen  Seite  derselben  mehr  Foramina  crihrosa  als  auf  der 
anderen  lagen,  beobachtete  J.  ß.  Morgagni. 

An  den  meisten  ägyptischen  Mumien  ist  das  Siebbein  von  der  Nasen- 
höhle aus  durchstossen , behufs  der  Entleerung  des  Gehirns.  Bei  den  viel 
seltneren  Guanchenmunuen  der  Azoren , ist  das  Siebhein  ganz , indem  das  Ge- 
hirn durch  ein  Loch  in  der  Pars  orbitalis  des  Stirnbeins  herausgenommen 
wurde. 


§.  92.  Seitenwandbeine  oder  Scheitelbeine. 

Die  beiden  Seitenwandbeine,  Omi  parietalia  (auch  Ossa  bregmatica, 
verticis,  letragonu ),  sind  die  einfachsten,  und  an  griechischen  und  latei- 
nischen Merkwürdigkeiten  ärmsten  Schädelknoehen.  Sie  bilden  vorzugs- 
weise das  Dach  der  Schädelhöhlc,  liegen,  vom  Scheitel  gegen  die  Schläfe 
herabsteigend,  beiderseits  symmetrisch,  und  stellen  schalenförmige,  aber 
zugleich  viereckige  Knochen  dar,  an  denen  eine  äussere  und  innere 
Fläche,  vier  Ränder,  und  vier  Winkel  unterschieden  werden. 

Die  äussere  convexe  Fläche  ragt  in  der  Mitte  als  Scheitel- 
höcker (Tuber  parietale ) am  stärksten  vor,  und  wird,  unter  dem  Scheitel- 
kücker, durch  eine  mit  dem  unteren  Rande  des  Knochens  fast  parallel 
laufende  Linea  semicireularis , als  Fortsetzung  der  von  dem  Processus 
syyomaticus  des  Stirnbeins  heraufkommenden  scharfen  Linie,  in  einen 
oberen  grösseren,  und  unteren  kleineren  Abschnitt  getheilt.  Nur  der 
untere  Abschnitt  hilft,  zugleich  mit  den  betreffenden  Theilen  des  Stirn-, 
Keil-  und  Sehläfebeins,  das  an  der  Seitenwand  des  Schädels  befindliche 
Planum  semicirculare  bilden,  welches  nach  unten  und  vom  sieh  zur 
Schläfengrube,  Fossa  temporalis,  vertieft. 

Die  innere  concave  Fläche  zeigt: 

u ) Die  gewöhnlichen  Fingereindrttcke  und  Cerebraljuga,  und  längs 
des  oberen  Randes  mehrere  Pacchioni’sche  Gruben. 

b)  Zwei  baumfürmig  verzweigte,  dem  Gerippe  eines  Feigenblattes 
ähnliche  Gefässfurchen  für  die  Ramificationen  der  Arteria  ilurue  malris 
media  und  der  sie  begleitenden  Venen.  Die  vordere  dieser  Furchen  ist 
öfter  an  ihrem  Beginne  zu  einem  Kanal  zugewölbt,  und  geht  vom  vor- 
deren unteren  Winkel  des  Knochens  aus.  Die  hintere  beginnt  an  der 
Mitte  des  unteren  Randes. 

c)  Zwei  venöse  Sulci.  Der  eine  erstreckt  sich  längs  des  oberen 
Randes  des  Knochens,  und  erzeugt  mit  dem  gleichen  des  anderen  Seiten- 
wandbeins zusammenfliessend  eine  Furche  zur  Einlagerung  des  Sinus 
lonyitudinalis  superior  der  harten  Hirnhaut.  Der  zweite  ist  viel  kürzer 
und  bogenförmig  gekrümmt,  nimmt  den  hinteren  unteren  Winkel  des 
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Knochens  ein,  und  dient  zur  Aufnahme  eines  Th  eil  es  des  Sinus  trans- 
versut. 

Die  vier  Ränder  werden,  ihrer  Lage  und  Verbindung  nach,  in 
den  oberen,  Maryo  sayillalis,  iu  den  unteren,  Maryo  squamosus  s. 
temporalix , in  den  vorderen,  Maryo  coronalis,  und  in  den  hinteren, 
Maryo  lamboitleus,  eingethcilt.  Nur  der  untere  bildet  ein  eoneaves,  wegen 
innigeren,  bis  zum  Verschmelzen  gedeihenden  Aneinanderschmiegens  bei- 
der Tafeln,  zugesehärftes  Bogenstück ; die  Übrigen  sind  gerade,  und  aus- 
gezeichnet zackig. 

Es  ist  unrichtig,  die  Zuschärfung  des  unteren  Bandes  durch  Verkürzung 
der  äusseren  Tafel,  und  dadurch  bedingtes  relatives  Längersein  der  inneren 
Tafel  zu  erklären.  Man  überzeugt  sich  hei  senkrechten  Durchschnitten  des 
Knochens,  dass  die  äussere  Tafel  eben  so  weit  herabreicht,  wie  die  innere, 
und  sich  derselben  blos  bis  zum  Verschmelzen  nähert. 

Die  vier  Winkel,  welche  nach  den  anstossenden  Knochen  ge- 
nannt werden,  sind:  der  vordere  obere,  Anyulus  frontalis,  der  vor- 
dere untere,  Anyulus  sphenoidatis , der  hintere  obere,  Anyulus 
lumbdoideus  s.  orcipitalis,  der  hintere  untere,  Anyulus  mastoideus. 
Der  Anyulus  sphenoidatis  ist  der  spitzigste,  der  Anyulus  mastoideus  der 
stumpfste. 

Am  hinteren  Viertel  des  Maryo  sayillalis  findet  sich  das  Foramen 
parietale,  welches  häutig  auf  einer  oder  auf  beiden  Beiten  fehlt,  und 
von  einem  Bantorinischen  Emissarium  zum  Austritte  benützt  wird. 

Der  Knochen  bietet,  ausser  dem  sehr  seltenen  Zerfallen  in  zwei  Stücke 
durch  eine  Quernath,  keine  erwähnenswerthen  Abweichungen  dar.  Er  ist  der 
einzige  Schädelkuochen,  der  nur  aus  Einem  Ossilicalionspunkt  entsteht,  welcher 
dem  Tuber  parietale  entspricht.  — Der  häutig  gebrauchte  Name  Ossa  bregma- 
tico,  stammt  von  jiyijrot,  befeuchten.  In  der  Kindheit  der  Medicin  (und  sie 
ist  auch  heute  noch  nicht  am  Ende  des  Anfangs)  glaubte  man,  dass  die  Borken, 
welche  den  Kopf  von  Säuglingen  häufig  bedecken,  durch  eine  vom  Gehirn  aus- 
geschwilzte,  und  an  der  Luft  eintrocknende  Feuchtigkeit  entstehen. 


§.  93.  Schläfebeine. 

Beide  Schläfebeine , Ossa  temporum  ( Sy  non. : Ossa  parietalia  in- 
frriora,  lapidosa,  squamosa,  crotaphitica , meinen to  mori),  liegen  theils 
am  Grunde  des  Schädels,  theils  an  der  Schläfe,  wto  das  frühzeitige  Er- 
grauen der  Kopfhaare  an  die  Fuya  temporis  erinnert,  daher  der  latei- 
nische Name.  Jeder  Schläfeknochen  hat  eine  unregelmässige  Gestalt, 
und  wird  zur  Erleichterung  seiner  Beschreibung  in  drei  Theile,  Schuppen-, 
Felsen-  und  Warzentheil,  geschieden,  welche  sich  zu  der,  an  der  äus- 
seren Seite  des  Knochens  befindlichen  grössten  Oeffnung  — dem  äus- 
seren Gehürgang,  Meatus  auditorius  externus  — so  verhalten,  dass 
der  Sehuppentheil  über,  der  Felsentheil  einwärts,  der  Warzentheil 
hinter  derselben  zu  liegen  kommt.  Diese  drei  Theile  entsprechen  aber 
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nicht  vollkommen  den  drei  StUcken,  aus  welchen  das  embryonische 
Schläfebein  besteht,  indem  1.  der  Felsen-  und  Warzentheil  niemals  ge- 
trennt, sondern  immer  als  Os  petroso-mastoideum  mit  einander  vereint 
existiren,  und  2.  die  Schuppe,  und  das  dem  äusseren  Gehörgang  zu 
Grunde  liegende  Os  tympanirum  als  selbstständige  Knochen  entstehen. 

1.  Der  Sch uppen t heil  (Squama  s.  Lepisma)  hat  an  seiner  äus- 
seren Fläche  vor  und  Uber  dem  Meatus  auditorius  extemus  einen, 
durch  zwei  zusammenfliessende  Wurzeln  gebildeten,  schlanken,  aber  star- 
ken, nach  vom  gekrümmten,  und  zackig  endigenden  Fortsatz,  den  Joch- 
fortsatz, Processus  zygomntirus.  Zwischen  den  beiden  Wurzeln  dieses 
Fortsatzes  liegt  die  querovale  Gelenkgrube  für  den  Kopf  des  Unter- 
kiefers (Fossa  glenoida/is),  und  vor  dieser,  ein  in  die  vordere  Wurzel 
des  Processus  zygomaticus  übergehender  HUgel  — Gelenk hügel, 
Tuberculum  artieulare.  Eine  Uber  dem  äusseren  Gehörgang  beginnende, 
senkrecht  aufsteigeudc  arterielle  Furche  ist  nicht  immer  deutlich.  Die 
innere  Fläche  ist  mit  ansehnlichen  Impressiones  digitatae,  und  stark 
markirten  Juga  cerebralia  besetzt,  und  zeigt  zwei  Gcfässfurehen  zur  Auf- 
nahme der  Vasa  mruingea  medio.  Die  eine  zieht  dicht  am  vorderen 
Kunde  der  Schuppe  empor,  um  in  die  bei  der  Betrachtung  des  grossen 
KcilbeintiUgels  an  der  Superficies  cerebralis  desselben  angeführte  Furche 
Ubcrzugeheu,  während  die  andere  in  stark  schiefer  Richtung  nach  hinten 
und  oben  aufsteigt,  um  sich  in  die  hintere  der  beiden  Furchen  an  der 
Innentläehe  des  Seitenwandbeins  fortzusetzen.  Beide  Geiüssfurchen  der 
Schuppe  gehen  aus  einer  sehr  kurzen  einfachen  Furche  hervor,  welche 
von  der  Spitze  des  einspringenden  Winkels  zwischen  Schuppe  und  Pyra- 
mide ausläuft. 

Der  mehr  als  halbkreisförmige  Rand  der  Schuppe  ist  nur  an  seinem 
vorderen  unteren  Abschnitte  gezähnt;  der  grössere  Theil  desselben  er- 
scheint von  innen  nach  aussen  und  oben  zugeschärft,  und  deckt  den  im 
entgegengesetzten  Verhältnisse  zugeschärften  unteren  Rand  des  Scheitel- 
beins zu,  indem  er  sich  Uber  ihn  hinaufsehiebt. 

2.  Der  Fe  Isen  theil  (Pars  petrosa)  gleicht  einer  liegenden,  drei- 
seitigen, aus  steiuharter  Knochenmasse  gebildeten  Pyramide,  deren  Basis 
nach  aussen,  deren  Spitze  nach  vorn  und  innen,  gegen  den  Keilbeius- 
körper  sieht.  Er  zeigt  drei  Flächen  und  drei  Ränder. 

Die  hintere  Fläche,  die  kleinste  von  den  dreien,  steht  bei  natür- 
licher Lagerung  des  Knochens  fast  senkrecht,  und  hat  beiläufig  in  ihrer 
Mitte  eine  ovale  Oeffnung,  die  in  den  inneren  Gehörgang  (Meatus 
s.  Porus  acuslicus  internus)  fuhrt.  Drei  Linien  von  ihr  nach  aussen 
mündet  die  Wasserleitung  des  Vorsaals  (Aquaeductus  vestibuli), 
in  einer  krummen,  feinen  Spalte,  von  welcher  eine  Furche  herabläuft. 

Die  obere  Fläche  ist  die  grösste,  und  zugleich  etwas  nach  vorn 
gekehrt,  und  wird  von  der  inneren  Fläche  der  Schuppe  durch  eine,  nur 
an  jugendlichen  Individuen  wahrnehmbare,  nathähnliche  Fissur  ( Sutura 
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s.  Fissura  petroso-squamosa)  geschieden.  Neben  der  Spitze  der  Pyra- 
mide zeigt  sich  die  innere  Oeffnung  des  carotischen  Kanals,  von  welcher 
eine  Kinne  (Semicantäis  nerri  Yidiani)  nach  aussen  zu  einem  kleinen 
Loche  fUhrt,  welches  zu  dem  in  der  Masse  des  Felsenbeins  verlaufenden 
Fallopisehen  Kanal  geleitet,  - Hiatus  s.  Apertura  spuria  canalis  Fal- 
Inpiae  fauch  Forameu  Tarini,  Fortunen  anonymum  Ferreinii).  In  der 
Kinne,  oder  auswärts  von  ihr,  mündet,  nebst  kleinen  Ernährutigslöchern, 
der  sehr  feine  Canaliculus  petrosus,  welcher  zur  Trommelhöhle  zieht. 
Ein  gegen  die  obere  Kante  zulaufender  Höcker  entspricht  der  Richtung 
des  in  die  Felsenbeinniasse  versenkten  Canalis  semicircu/aris  superior 
des  knöchernen  Uhrlabyrinthes. 

Jener  Tlieil  der  oberen  Kiitclie  der  Pyramide,  welcher  rück-  und  aus- 
wärts vom  Foramen  Tarini  liegt,  gebürt  eigentlich  nicht  der  Pyramide,  son- 
dern einem  knochenblalte  an,  welches  die  Verlängerung  der  oberen  Pyrannden- 
fläclie  bildet,  und  die  Trommelhöhle  deckt.  Man  kann  dieses  KuoehcuhlaU 
deshalb  Tegmenlum  lympani  nennen.  Mit  Meissei  und  Hammer  ist  es  leicht 
zu  durchbrechen,  und  gestattet  dann  die  Einsicht  in  die  Trommelhöhle  von 
oben.  Der  vorderste  Theil  seines  äusseren  Itandcs  schiebt  sich  in  die  Spalte 
zwischen  Schuppe  und  äusseren  Gehürgang  ein , und  leidet  den  oberen  Rand 
der  gleich  zu  erwähnenden  Fissura  Glaseri,  deren  unterer  Rand  dem  Os  lym- 
panicum  angehOrl. 

Die  untere  Fläche  ist  von  der  Sehädelhühle  abgewendet,  un- 
eben, und  bildet  an  ihrem  äusseren  Abschnitte  ein,  den  äusseren  Ge- 
hörgang  von  unten  und  vorn  umschliessendes  Knochenblatt  (Os  lym- 
punicum),  welches  von  der  Gelenkgrube  der  Schuppe  durch  eine,  sehr 
unrecht  als  Fissura  Glaseri  gemeinhin  bezeichnete  Spalte  getrennt  wird. 

Ilenle  zeigte,  dass  die  Fissura  Glaseri  eigentlich  nicht  zwischen  Os 
tympnnicum  und  Gelenkgrube  des  Schläfebeins,  sondern  zwischen  dem  ersleren, 
und  dem  äussersten  Rande  des  Tegmenlum  lympani  liegt,  welcher  sich  hinter 
jener  licleukflächc  nach  aussen  verdrängt. 

Man  begegnet  an  der  unteren  Fläche  des  Felscutheiles,  von  aussen 
nach  innen  gehend: 

a)  dem  Griffel  warzenloch,  Foramen  stylo-rnastoideum,  als  Aus- 
uittndung  des  Fallopischeu  Kanals,  genau  unter  dem  äusseren  Gehör- 
gange; 

h)  neben  ihm  dem  Griffelfortsatz,  Processus  styloideus,  von 
verschiedener  Länge,  nach  unten  und  innen  ragend; 

<•)  neben  dem  Griftelfortsatze  der  seichteren  oder  tieferen  D rosse  1- 
adergrube,  Fossa  jugularis,  mit  der  kleinen,  in  der  Nähe  ihres  vor- 
deren Randes  befindlichen  Anfangsöfthung  des  Canaliculus  mastoideus  s. 
Amoldi; 

d)  neben  der  Fossa  jugularis,  gegen  den  vorderen  Rand  hin,  der 
unteren  Oeffnung  des  carotischen  Kanals,  welcher  in  halbmondförmiger 
Krümmung  nach  vor-  und  aufwärts  durch  die  Pyramide  tritt,  und  gleich 
Uber  seiner  unteren  Oeffnung  zwei  feine  Kanälchen  f Canaliculi  carotico- 
tympanici)  zur  Trommelhöhle  sendet,  und 
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e)  gegen  den  hinteren  Rand  hin,  der  trichterförmigen  EndmUndung 
des  Aquaeductus  cochlcue. 

Zwischen  der  Incisura  jugularis,  und  der  unteren  Oeffnung  des 
carotischen  Kanals,  liegt  die  flache  Fossula  petrosu,  die  häufig  kaum 
angedeutet  ist,  und  dem  in  die  Paukenhöhle  eindringenden  Canaliculu * 
tympunicus  zum  Ursprünge  dient. 

Das  oben  erwähnte,  gewundene,  den  äusseren  Gehürgang  uiuschliessende 
KuoclienblaU,  erscheint  in  den  letzten  Monaten  des  Embryolcbens  als  ein 
knöcherner,  schmaler,  oben  olTemjr , und  mit  seinen  beiden  Enden  an  die 
Schuppe  angelütheter  Ring,  in  welchem,  wie  in  einem  Rahmen,  das  Trommel- 
fell ausgespannt  ist.  Es  heisst  in  diesem  Zustande  Annulus  tympani,  gewöhn- 
lich aber  Os  tympanicum , mul  bleibt  in  dieser  Form  bei  einigen  Säugethier- 
Urduungcn  ein  durch  die  ganze  Lebensdauer  isolirter  Knochen. 

Fuhrt  man  in  das  Fortunen  stylo-mastoideum  eine  Borste  ein,  so  ge- 
lingt es  leicht,  sie  so  weit  fortzuschieben,  dass  sie  durch  den  Hiatus 
Fallopiae  zum  Vorschein  kommt.  Eben  so  leicht  ist  es,  eitle  zweite 
Borste,  vom  inneren  Gehörorgane  aus,  durch  denselben  Hiatus  austreten 
zu  machen.  Es  existirt  somit  in  der  Substanz  des  Felsenbeins  ein  Kanal, 
der  im  inneren  Gchiirgange  seinen  Anfang,  uud  im  Fortunen  stylo- 
mastoitleum  sein  Ende  hat,  und  nebst  diesen  beiden  Mündungen  noch 
eine  Seitenöflfnung  im  Hiatus  besitzt.  Dieser  Kanal,  der  das  7.  Geliirn- 
nervenpaar  aus  dem  Schädel  leitet,  ist  der  Cana/is  s.  Aquaeductus 
Fallopiae. 

Der  Canalis  Fallopiae  besitzt,  ausser  den  angeführten  Oeflhungen,  noch 
einen  kurzen  Seilenzweig,  welcher  als  sogenannter  Cunalicutus  chordae,  dicht 
Über  «lein  Furan ic»  slylti-masloitleum  von  ihm  abgebt,  und  iu  die  Paukenhöhle 
fuhrt.  Ferner  verdient  erwähnt  zu  werden,  dass  der  in  der  Fossa  jugularis 
beginnende,  und  in  der  Fissura  tympano-masloidea  endigende  Canaliculus 
masluitleus,  sich  mit  dem  unteren  Ende  des  Canalis  Fallopiae  derart  kreuzt, 
dass  der  Canaliculus  mastoideus  zwei  Abschnitte  darbietet,  deren  einer  zum 
Canalis  Fallopiae,  der  andere  von  ihm  fuhrt.  — So  schwer  das  Aufliudcii 
dieser  Canälchen  dem  Anfänger  wird , so  ist  ihm  dennoch  dringend  zu  em- 
pfehlen, es  mit  ihnen  nicht  leicht  zu  nehmen,  da  die  Verzweigungen  gewisser 
(■ehimnerven  an  diese  Kanälchen  gebunden  sind.  Ihre  Wichtigkeit  ergiebt  sich 
somit  erst  aus  den  Details  der  Xcrvenlehre , und  steht  mit  ihrer  Grösse  im 
umgekehrten  Verhältniss. 

Die  iu  der  Beschreibung  des  Felseutheils  genannten  Canaliculi  pelrosi 
sind,  so  wie  der  Canaliculus  mastoideus  und  lympanicus,  nur  für  ein  Borsten- 
haar permeabel,  und  können,  da  sic  von  gewöhnlichen  feinen  Ernährungs- 
löcheru , bei  äusserer  Besichtigung  des  Knochens , nicht  zu  unterscheiden 
sind,  nur  durch  sorgsames  Sondiren  mit  dünnen  Borsten  ausfindig  gemacht 
werden. 

Die  drei  Winkel  oder  Ränder  des  Felseutheils  sind  der  obere, 
vertiere,  und  hintere.  Der  obere  ist  die  Vereinigungskante  der  hin- 
teren Felsenbcinttäche  mit  der  oberen.  Er  ist  besonders  an  seiner  äus- 
seren Hälfte  tief  gefurcht,  — Sulcus  petrosus  superior.  Der  vordere 
ist  der  kürzeste,  und  bildet,  mit  dem  vorderen  unteren  Stücke  des 
Schuppenrandes,  einen  eiuspringeudeu  Winkel,  der  die  Spina  angularis 
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des  Keilbeins  aufnimmt.  Am  äusseren  Ende  dieses  Randes  liegt  eine, 
in  die  Trommelhöhle  gehende  Oeffnung,  welche  durch  eine  Knochen- 
leiste  in  eine  obere  kleinere,  und  untere  grössere  Abtheilung  gebracht 
wird.  Krstere  ist  der  Anfang  des  Semicana/is  tensoris  tympuni , letztere, 
die  Insertionsöffuung  der  Tuba  Eustachii.  Der  hintere  Rand  der  Pyra- 
mide erscheint  durch  die  unregelmässige  Incisura  jugularis  ausgeschnitten, 
welche  mit  der  gleichnamigen  Incisur  der  Gelenktheilc  des  Hinterhaupt- 
beins das  Drosseladerloch  (Forumen  jugulare  s.  lacerum)  zttsani- 
meusetzt. 

3.  Der  Warzen-  oder  Zitzcutheil  (I'ars  mastoidea  s.  mummil- 
laris,  von  ftuuto g,  Brustwarze)  ist  ein  unförmliches,  stuuipfzackig  ge- 
rundetes Knochenstuck,  mit  äusserer  convexer,  rauher,  und  innerer  eon- 
eaver,  glatter  Fläche.  Die  äussere  Fläche  ist  mit  dem  einer  Brust- 
zitze ähnlichen  Processus  mastoideus  s.  Apuphysis  mammillaris,  der  von 
unten  durch  die  Incisura  mastoidea  wie  eingefeilt  erscheint,  besetzt.  Er 
ist  nicht  wie  die  übrigen  Knoehenapophysen  solide,  sondern  sehliesst 
eine  vielzellige  Höhle  (Cellular  mastoideae)  ein,  die  mit  der  Trommel- 
höhle in  Verbindung  steht.  Der  Processus  mastoideus  erscheint  von  der 
hinteren  Peripherie  des  äusseren  Gehörganges  durch  eine  Spalte  ab- 
gegrenzt (Fissura  tympano-mastoidea),  welche,  wie  oben  angeführt,  die 
Endmllndung  des  Canalicu/us  mastoideus  enthält.  Die  innere  Fläche 
zeichnet  sich  durch  eine  breite,  tiefe,  halbmondförmig  gekrümmte  Furche 
aus  (Fossa  sigmoideu,  von  otytia-tldog,  C-  nicht  A'-förmig),  in  welche 
sich  der  <|ucre  Blutleitcr  der  harten  Hirnhaut  einlagert.  Ein  zum  Durch- 
gänge eines  Santoriuischcn  Emissariums  dienendes  Loch  ( Forumen  mastoi- 
deum),  führt  von  dieser  Furche  zur  Ausscntiächc  des  Knochens.  Häufig 
wird  dieses  Loch  erst  durch  den  Zusammentritt  des  Warzentheils  mit 
der  Hinterhauptschuppe  gebildet.  Die  Ränder  des  Warzentheils  sind: 
der  obere,  zur  tiefgreifenden  Nathverbindung  mit  dem  Angolas  mastoi- 
deus des  Scheitelbeins,  und  der  hintere,  zur  schwächer  gczackteu 
Vereinigung  mit  dem  unteren  Theile  des  Seitenrandes  der  Hiuterhaupt- 
scliuppe. 

Im  Inneren  des  Schlüfebeins  liegt,  zwischen  dem  Mealus  audilorius  ex- 
lentus  und  dem  Felscnlhcile,  die  Paukenhöhle  (Carum  lympani ) , und  in 
der  Felsenpyramidc  seihst,  das  Labyrinth  des  Gehörorgans.  Viele  oben  an- 
geführte Kanüle  und  Oelliiungen  stehen  in  einem  innigen  Bezüge  zum  inneren 
Gehörorgane,  und  können  erst,  wenn  der  Rau  des  letzteren  bekannt  ist,  richtig 
aufgefasst  und  verstanden  werden.  Deshalb  macht  das  Studium  des  Schläfe- 
beins  dem  AnRinger  gewöhnlich  die  grössten  Schwierigkeiten,  die  wohl  in  der 
Salur  der  Sache  liegen , und  nur  dann  verschwinden , wenn  man  die  üussere 
Oberfläche  des  Knochens  auf  seinen  Inhalt  bezieht,  der  erst  in  der  Lehre  von 
den  Sinnesorganen  besprochen  wird. 

Die  Varianten  des  Schlüfebcins  sind:  Theilung  der  Schuppe  durch  eine 
Qucrnath  (Gruben;  — ein  vom  vorderen  Rande  der  Schuppe  ausgehender 
platter  Fortsatz  schiebt  sich  zwischen  den  Angutus  sphenoidalis  des  Sciten- 
wandbeins  und  den  grossen  Reilbeinlldget  ein,  und  erreicht  den  Margn  coro- 
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nalis  des  Slinilieins:  — bedeutende,  bis  auf  2 Zoll  steigende  Länge  des  Griffels; 

— Zusammensetzung  desselben  aus  mehreren  durch  Synchbndrose  oder  Synostose 
verbundenen  Stücken,  und  exeediremle  Dicke  an  seiner  Basis,  bis  auf  4 Linien; 

— Gegenwart  einer  Markhoble  in  ihm;  - doppelter  WarzenforUalz  (Boom er, 
durch  besondere  Tiefe  der  lncisura  mastoidea  entstanden  i;  — an)  oberen  Felsen- 
beinrande eine  narbig  eingezogene  Grube,  als  L'eberbleibsel  embryonischer  Bit— 
dungspbasen;  — und  Vorkommen  von  Scliallknochen  in  der  Fuge  zwischen  der 
Pyramide  und  der  Pars  basilaris  des  Hinterhauptbeins  bis  zum  KcilbeinkOrper 
hin.  Sie  liegen  nur  lose  in  dieser  Fuge,  und  fallen  beim  Macerircn  aus.  Am 
festesten  haftet  noch  das  der  Felsenbeinspitze  nächst  gelegene  KnOcbeleben, 
welches  mit  einer  rauhen  Fläche  in  einem  Grübchen  des  Felsenbeins  ruht.  Man 
batte  diesem  KnOcbeleben  unrichtig  den  Namen  Ossirulum  sesamoideum  Corlrsii 
beigelegt.  Ilenle  zeigte,  dass  Cortesc  (1025)  es  nur  mit*  Verknöcherungen 
der  Carulis  inlema  zu  thun  hatte.  Ein  ähnliches,  selten  vorkommendes  Knöchel- 
chen, als  Ergänzungssltlck  des  Foramen  jugulare,  erwähnt  W.  (iruber  i Bulletin 
de  l'Acad.  de  St.  Pelersbuiirg.  I I.  Bd.  pag.  !)4).  Ich  besitze  ein  übrigens  durch- 
aus normales  Schläfebein,  au  welchem  hinter  und  über  dem  Mealus  audilorius 
rilcm  u s eine  kreisrunde,  3 Linien  weile  Oeflnung  in  die  Trommelhöhle  fuhrt. 


§.  94.  Verbindung  der  Scliädelknochen.  Fontanellen. 

Die  Verbindung;  der  sieben  Sehädelknochen  wird  auf  verschiedene 
Weise,  aber  immer  sehr  fest,  durch  wahre  und  falsche  Käthe,  durch  An- 
lagerung (Harmonie)  und  Synchondrosc  bewerkstelligt. 

1.  Wahre  Nälthc  finden  sich  zwischen  tief  gezahnten,  in  einander 
greifenden  Knochenrändern.  Die  Kranz-  oder  Kroncnnath  (Sutura 
coronali.s)  zwischen  Stirn-  und  den  beiden  Scheitelbeinen,  die  Pfeil- 
natli  ( Sutura  sayittalis  s.  interparietalis)  zwischen  beiden  Scheitelbeinen, 
die  Lamhdanath  ( Sutura  lambdaidea ) zwischen  Hinterhauptschuppc  und 
den  hinteren  Kündern  beider  Scheitelbeine,  die  Warzennath  (Sutura 
mastaidea)  zwischen  Warzentheil  des  Schläfebeins  und  unterem  Seiten- 
rande des  Hinterhauptbeins,  so  wie  die  abnorme  Stirnnath  (Sutura 
Jronlalü)  sind  die  Repräsentanten  der  wahren  Schädelnäthe.  Alle  ge- 
nannten Käthe  erscheinen  nur  bei  äusserer  Ansicht  des  Kopfes  als  wahre 
Käthe.  Von  innen  gesehen  besitzt  keine  dieser  Käthe  das  zackige  An- 
sehen, welches  den  Charakter  der  wahren  Kath  bildet,  sondern  präsen- 
tirt  sich  als  eine  mehr  weniger  gerade  Contactlinie,  wie  bei  der  sub  3 
anzuführenden  Harmonie.  Bei  Kahlköpfen  kann  man  sie  häufig  durch 
die  verdünnten  und  glänzenden  Schädeldecken  hindurch  erkennen,  da 
sie  sich  entweder  kammartig  erhöhen,  oder,  wie  besonders  an  der 
Lamhdanath  zu  sehen,  sattelförmig  einsinken.  Es  giebt  deren  ausser 
den  genannten  noch  mehrere  am  Schädel,  und  sie  könnten,  wenn  sie 
einen  Kamen  erhalten  soften , selben  von  den  beiden  Knochen  ent- 
lehnen, welche  sie  vereinigen:  Sutura  .squamoso-sphmoidalis,  xphmo- 
frontalis,  etc. 

2.  Falsche  Käthe  (Suturur  spuriar  s.  squamoxae)  bestehen  als 
Uebereinanderschiebung  zweier  entgegengesetzt  zugeschärfter  Kuochen- 
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rämler,  zwischen  Schläfenschuppe  und  Seitenwandbein  ( Sutura  te/nporo- 
parietalit),  und  zwischen  Ant/ulu.i  sphrnnidalis  des  Seitenwandbeins  und 
oberem  Hand  des  grossen  Keilbeiufiügels  (Sutura  spheno-parietatis). 

3.  Einfache  Anlagerung  oder  Harmonie  durch  rauhe,  nicht  ge- 
zackte Künder,  findet  sich  zwischen  dem  vorderen  Kunde  der  Scldäfen- 
pyramide,  und  dem  grossen  Flügel  des  Keilbeins,  so  wie  an  den  Con- 
tactriindern  der  Glastafel  aller  Schädelknochen. 

4.  Die  durch  einen  dichten  Faserknorpel  vermittelte  Verbindung 
zwischen  der  Pyramide  des  Felsenbeins,  der  I’ani  basUaris  des  Hinter- 
hauptbeins und  dem  Keilbeinkörper  ist  eine  Synchottdroti 

Schultz  unterscheidet  mehrere  L'nterarten  von  wahren  und  falscheu 
Nilthen , von  welchen  die  kopfnath  und  die  Stiflnath  die  zulüsslirhslen 
sind.  Erster«  charakterisirl  sich  durch  kleine  Hervorragungen  des  einen  knorhen- 
randes,  welche  durch  Löcher  des  anderen  umschlossen  werden ; findet  sich  in 
der  Math  zwischen  kleinem  keübeiullflgcl  und  Stirnhein.  Die  Stiflnath  entsteht, 
wenn  ganz  lose  Knöchelchen,  wie  Stifte,  durch  die  Löcher  zweier  zusainincn- 
slossenden  knochenräuder  gesteckt  sind.  Sie  soll  in  der  Xalh  zwischen  Stirn- 
hein und  Slirnforlsatz  des  Oberkiefers,  und  m der  Verbindung  vom  Uasilartheil 
des  Hinterhauptbeins  mit  dem  keilbeinkörper,  aber  nur  wührend  der  Verknöche- 
rungsperiode  der  hier  befindlichen  Symphyse  bei  jugendlicben  Individuen,  Vor- 
kommen. Siehe  dessen  ßemerkungen  über  den  Bau  der  normalen  Menschen- 
srhiidcl.  Petersburg,  I8.r>2.  p.  9. 

In  jilngeren  Lebensperioden  erscheinen  die  wahren  Niitlie  weit 
weniger  zackig  und  kraus,  als  im  mittleren  Alter,  und  verstreichen  in 
vorgerückten  Jahren  ganz,  wobei  die  Sutura  mastoidea  wohl  meistens 
den  Anfang  macht;  die  Sutura  purietalis  und  lambdoidea  folgen  nach, 
und  war  eine  Stiranath  vorhanden,  so  bleibt  sic  unter  allen  am  längsten. 
Wie  früher  hervorgehoben  wurde,  erscheint  jede  wahre  Nath  nur  bei 
äusserer  Ansicht  als  solche;  bei  innerer  Ansicht  ist  sie,  wegen  sehr  ge- 
ringer Entwicklung  von  Zacken  an  der  inneren  Knochentafel,  eine  ein- 
fache Harmonie.  Die  Harmonie  der  inneren  Tafel  verschmilzt  vor  der 
Sutur  der  äusseren.  Da  die  innere  Tafel  der  Schädclkuochen  viel  spröder 
und  brüchiger  ist,  als  die  äussere,  so  wären  Xathzackcn  an  der  inneren 
Tafel  von  keinem  besonderen  Vortheil  für  die  Festigkeit  des  .Schädels 
gewesen. 

Indem  die  Schädelknochen  sich  aus  Ossificationspunktcu  entwickeln, 
welche  durch  coneentrische  Anlagerung  von  Knochenmasse  iu  der  Fläche 
wachsen,  so  müssen  die  Ecken  und  Winkel  der  breiten  Tafeln  zuletzt 
entstehen,  und  es  muss  eine  Periode  im  Iiildungsgange  des  Schädels 
geben,  wo  zwischen  den  sich  uur  berührenden  Kreisscheiben  der  Schädel- 
knochen, nicht  verknöcherte,  und  durch  Weicl%eliilde  verschlossene  Stellen 
übrig  bleiben,  welche  Fontanellen  — Fonticuli  t.  Lanmae — genannt 
werden. 

Es  liegt  deren  eine  an  jedem  Winkel  des  Seitenwandbeins,  und  wir 
zählen  somit  eine  Stirn-,  Hinterhaupt-,  Keilbein-  und  Warzen- 


Digitized  by  Google 


§.  94.  Verbindung  der  Schädelknochen.  Fontanellen. 


237 


fontanelle.  Die  Stirnfontanelle  ist  die  p-össte,  rhombisch  vier- 
eckig (wie  die  Papierdrachen  der  Kinder),  und  erhält  sich  bis  in  das 
zweite  Lebensjahr.  Von  ihren  vier  Winkeln  ist  der  vordere  der  schärfste, 
der  hintere  der  stumpfste.  Sie  reicht  beim  Embryo  bis  zur  Nasenwurzel 
herab.  An  grossen  Kindsköpfen  ist  sie  jahrelang  unverkiiöchcrt  geblie- 
ben. Da  inan  bei  Neugeborenen  und  Kindern  die  Bewegungen  des 
Gehirns  durch  die  Stirnfontanelle  sieht  und  fühlt,  so  wurde  sie  Fons 
pii/siitilis  s.  Vertex  palpitans  geheissen,  und  da  die  Acrzte  des  Alter- 
thums  die  Vorstellung  hatten,  dass  durch  die  Bewegungen  des  Gehirns 
die  Lebensgeister  in  die  Nerven  strömten,  mag  wohl  dieses  die  Veran- 
lassung der  sonderbaren  Benennung  Fon  tim  tut , ».  e.  Quelle,  gewesen 
sein.  Die  Hinterhauptfontanelle  ist  um  die  Zeit  der  Geburt  schon 
durch  die  Spitze  der  Hinterhauptschuppe  fast  vollständig  ausgefüllt.  Im 
Embryo  ist  sie  dreieckig,  und  viel  kleiner,  als  die  vordere.  Die  kleine 
Keilbein  fontanelle  am  Angulux  spheimidalis  des  Scheitelbeins,  unil 
die  Warzcnfontanelle  (F.  mastoideus  s.  Cntserii),  werden  auch  als 
vordere  und  hintere  Seitenfontanelle  beschrieben.  Beide  ver- 
streichen schon  vor  der  Geburt. 

l)ie  Nätlte,  die  Stirn-  und  llinterhauplfonlanellc  sind  in  praktischer  Be- 
ziehung, für  die  Ausmittlung  der  Lage  des  Kindkopfes  hei  der  Gehurt,  von 
hoher  Wichtigkeit.  Die  Käthe  erlauben  ferner  durch  ihre  l'ehcreiuanderschie- 
hung  eine  Verkleinerung  des  Kopfvolumens  eines  zu  gebärenden  Kindes  wäh- 
rend des  Durchganges  durch  den  Beckenring  der  Mutter,  und  sind  für  das 
Wachsthnm  des  Schädels  eine  unerlässlich  nothwendige  Bedingung.  Die  Wich- 
tigkeit der  Nätlie  in  letzterer  Beziehung  wurde  zuerst  von  Gibson  erkannt, 
und  von  Stimm  er  ring  näher  beleuchtet.  Die  Hirnschale  ist  in  den  ersten 
Wochen  des  Emhryolebeus  eine  häutig -knorpelige  Blase,  die  durch  die  Ent- 
wicklung und  Vcrgrösserung  der  in  ihr  niedergelcgten , oder  auf  ihr  ent- 
standenen, primitiven  Verknöcherungspunkte,  allmälig  verdrängt  wird.  Man 
nennt  die  a u s dem  t'rimnrdialknnrpel  des  Schädels  entstandenen  Schädelknochen 
Primordialknochen,  die  (Ihrigen  dagegen,  als  Auflagerungen  auf  häutigen 
Substraten,  Deckknochen  (siehe  $.  111).  Wenn  diese  Knochen  Ins  zur 
gegenseitigen  Berührung  herangewachsen  sind,  so  werden  zwischen  deu  Be- 
rührungsräudem  derselben,  nur  schmale  Streifen  des  l’riinordialknorpels , oder 
des  häutigen  Anlheils  des  jungen  Schädels,  übrig  bleiben.  Bei  der  Zusammen- 
setzung des  Schädels  aus  mehreren,  durch  Säume  von  weicherem  Stoff  getrenn- 
ten Stücken , ist  es  den  letzteren  möglich , dem  durch  das  Wachsthun)  des 
Gehirns  von  innen  nach  aussen  vcranlassten  Drucke  narhzugeben,  und  sich 
durch  Anschuss  neuer  Knochenmasse  am  Baude  zu  vergrössern.  Die  Schädel- 
knochen  wachsen  somit  theils  an  ihren  Bändern,  tlieils  auch  durch  Ansatz 
neuer  Knochenmasse  an  die  Flächen  der  bereits  fertigen  Schädelknochenschcihen. 
Wurde  der  Schädel  vom  Anfänge  an  aus  Einem  Knochengnsse  bestehen . so 
wäre  die  Vergrösserung  seiner  Peripherie,  wenn  nicht  unmöglich,  doch  nur 
auf  sehr  langsame  Weise  zu  erzielen. 

Da  nicht  alle  Schädelknochen  durch  Ossificirung  eines  präexislirenden  Knor- 
pels, sondern  einige  direct  aus  einem  weichen,  nicht  knorpeligen  Blastem  ge- 
bildet werden,  so  ist  der  von  Gibson  und  Sömmcrring  gebrauchte  Ausdruck, 
dass  die  Nathknorpel  die  Ahsonderungsorgane  der  Schädelknochen  seien,  nicht 
filr  alle  Schädelknochen  passend.  — Die  Näthe  halten  übrigens  die  Bänder 
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der  fertigen  Schäilelknochen  so  fest  an  einander,  dass  dureli  nieehanische  Ge- 
walten erzeugte  Brüche . von  einem  Srhiidclknochen  in  den  nkehstliegenden 
fnr(laufen,  ohne  durch  die  Näthe  aulgehalten  zu  werden,  und  Trennungen  der 
Näthe  ihrer  Lilngc  nach  (Uiattases  suturarumj,  zu  den  seltensten  Folgen  von 
Verletzungen  gehören. 

Hat  die  Kniwicklung  des  Gehirns  ihren  Culininaliouspuukt  erreicht,  so 
werden  die  Näthe  überflüssig,  und  verschmelzen  durch  Synostose  von  innen  nach 
aussen  zu.  Dieses  Verschmelzen  tritt  nicht  an  der  ganzen  Länge  der  Math 
mit  einmal  ein,  sondern  schreitet  gewöhnlich  von  der  Mitte  gegen  die  End- 
punkte vur.  Ist  der  Druck,  den  die  Schädelknoclien  von  innen  her  auszuhal- 
ten haben,  bei  raschem  Warhsthiim  des  Gehirns,  oder  bei  Wasseransammlun- 
gen in  der  Schädelhohle  ein  bedeutender,  und  kann  in  einer  gegebenen  Zeit 
nicht  so  viel  Knorheninalerie  ain  Rande  des  jugendlichen  Schädelkttochens  ale- 
gelagert  werden,  als  die  Ausdehnung  der  Suturalkuorpel  erfordert , so  vv  erden 
letztere  iniiner  breiter,  und  können  nachträglich  durch  neue  Knochenkerne,  die 
sieh  in  ihnen  bilden  und  vergrOssem,  aiisgelllllt  und  verdrängt  werden.  So 
entstehen  die  Nathknochen  (§.  95).  Frühzeitiges  Verwachsen  der  Näthe,  bevor 
noch  das  Gehirn  seine  vollkommene  Ausbildung  erlangte,  bedingt  Mikrorepha- 
lie,  als  treuen  Gefährten  des  Blödsinns.  Einseitiges  vorschnelles  Verwachsen 
der  Schädelnäthe  hat  Schiefheit  des  Kopfes  zur  Folge,  mit  und  ohne  Hem- 
mung geistiger  Entwicklung. 

Wo  eine  Synchondrose  am  Schädel  vorkommt , setzt  sich  der  Knorpel 
derselben  in  die  knorpelige  Grundlage  der  Schädclknorhcn  unmittelbar  fort, 
und  ist  der  nicht  ossificirtc  Theil  des  primordialen  Schädclknorpcls.  Entzieht 
man  der  Rasis  einer  frischen  Hirnschale  durch  Behandlung  mit  verdünnter  Salz- 
säure die  Knochenerde,  so  bleibt  eine  ronliniiirliche  Knorpelschale  zurück,  au 
welcher  keine  Nathspuren  zu  entdecken  sind.  Da  man  die  Schädelknoclien 
nur  an  macerirten  Köpfen  studirl,  erhält  inan  von  den  Synchondmsenknorpelu 
keine  Anschauung. 

Ein  sehr  interessanter  Artikel  über  den  auf  Festigkeit  des  Schädels  ab- 
zweckenden Ban  der  Näthe  findet  sich  in  Tndd,  Cyrlopaedia  ol  Anal,  and 
Physiol.  „Crane.“ 


§.  95.  IMmfthlige  Schftdelknochrn. 

Die  Zahl  der  Sehiidelknoohen  erscheint  in  nicht  ganz  seltenen  Aus- 
nahmsfallen durch  das  Auftreten  ungewöhnlicher  Knochen  vermehrt. 
Die  Vermehrung  kann  auf  zweifache  Weise  stattfinden.  Es  zerfallt  ent- 
weder ein  normaler  Schädelknoclien,  wie  bereits  beim  Stirn-,  Scheitel- 
und  Hinterhauptbein  bemerkt  wurde,  durch  abnorme  Nathbildnng  in 
zwei  oder  mehrere  Stücke ; oder  es  entwickeln  sieh  in  den  Schädelnäthcn 
selbstständige  Knochen,  die  mit  dem  Namen  der  Nath-  oder  Schalt- 
knochen, auch  Zwickelbeine  (Otsicula  suturarum,  Wormiana,  tri- 
ijuetra,  r/mcltilia , raphognninantia ) belegt  werden.  Die  Entstehung  letz- 
terer datirt  aus  jener  Periode  des  Embryolebens,  wo  die  Schädelknochen 
noch  durch  weiche,  häutige  oder  knorpelige  Zwischenstellen  von  ein- 
ander getrennt  waren.  Werden  in  diesen  weichen  Interstitien  selbst- 
ständige Ossiticationspunktc  niedergelegt,  die  bis  auf  eine  gewisse  Grösse 
wachsen,  ohne  mit  den  anstossenden  Knochen  zu  verschmelzen,  so  tre- 
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ten  sie  in  die  Kategorie  der  Überzähligen  Sehiidelknochen.  Ara  häufig- 
sten finden  sie  sich  in  der  Lambdnnath,  wo  ihre  Zahl,  namentlich  hei 
hydroeephalisehen  Sehädelfonnen,  bis  in  das  Unglaubliche  wuchert  Ich 
habe  deren  mehr  als  300  in  der  Lambdnnath  eines  Cretinschädels  ge- 
sehen. Sie  wurden  aber  in  jeder  anderen  Nath,  und  selbst  in  der  Mitte 
der  Hinterhauptschuppe  eingesehlossen  angetroffen. 

An  tlcn  beiden  Punkten,  wo  die  Pfcilnatli  mit  der  Kranznalh  und  mit 
der  Lambdanath  zusanitneiislüssl.  erreichen  die  Nalhknoehen  eine  merkwürdige 
Grösse,  und  nehmen  hier,  so  wie  wenn  sie  an  den  beiden  unteren  Winkeln 
des  Scheitel wandbeins  Vorkommen,  den  Namen  der  Fontanellknoclien  au. 
Oer  zwischen  Pfeil-  und  Kranznath  eingeschaltete  Fontanellknoclien  war  schon 
den  alleren  Aerzten  (dem  originellen  Salzburger,  Phil.  Ililchener,  der  sich 
selbst  zum  Paracelsus  lalinisirlej  bekannt,  und  wurde  als  Heilmittel  gegen  die 
fallende  Sucht  angewendel,  woher  die  alle  llenenniuig : Ossiculum  anliepilepli- 
cum.  Der  an  der  Spitze  der  llinterhauptschuppe  verkommende  wird  bei  vielen 
Nagern,  Wiederkäuern  mul  Fledermäusen,  ein  bleibender  regulärer  Schädel- 
knocheu,  und  ist  in  der  vergleichenden  Anatomie  als  Os  inlerparietale  bekannt 
(Gcoffroyj.  Der  bei  den  Mäusen  mnslanlc  Inlerpanetalknocben  wurde  von 
M.  N.  Meyer:  Os  Im nsrersum  genannt,  l'eber  die  Verschiedenheiten  dieses 
und  anderer  Schaltknneheu  an  Ihierischen  Schädeln  enthalten  das  vollständigste 
Material  W.  Gruber's  Abhandlungen  aus  der  mcnsrhl.  und  vergleichenden  Ana- 
tomie. Petersburg,  1852. 

Als  allgemeine  Gesetze  des  Vorkommens  der  Schaltknochen  gellen  folgende: 

1.  Sic  linden  sich  in  der  Kegel  nur  am  Schädel.  Am  Gesichte  kommen 
sie  nur  selten  vor.  Mau  hat  Nalhknoehen  fast  in  allen  Nätlien  augelroflen. 
und  kürzlich  wurde  von  J.  Czermak  ein  solcher  in  der  oberen  Wand  der 
Augenhöhle,  an  der  Stelle,  wo  das  Stirn-,  Sieb-  und  Keilbein  zusammenslossen, 
beschrieben.  Zeitschrift  für  wiss.  Zool.  1851.  I.  Heft.  — 

2.  Schädel  mit  grossen  Dimensionen  zeigen  sie  häutiger,  als  kleine. 

3.  Ihre  Grdsse  vanirt  vom  linseiigrusscn  Kiiochenkenie,  bis  zum  Umfange 
eines  Thalers,  wie  ich  an  einem  Stimfoiilanellknoclieu  vor  mir  sehe. 

4.  Sie  sind  häufiger  symmetrisch  gestellt,  als  nicht. 

5.  Die  Nathknnchen  bestellen,  wie  die  übrigen  Scbädelknochen,  aus  zwei 
Tafeln,  mit  intercalarer  Diploif.  Ihre  innere  Tafel  ist  meistens  kleiner,  als  die 
äussere,  wodurch  ihre  Einfügung  zwischen  ihre  Nachbarn  eine  keilartige  wird. 
Aus  demselben  Grunde  fallen  die  Nalhknoehen  au  marerirten  Schädeln  gerne 
aus,  und  lassen  sich,  wenn  sie  nicht  ausfallen,  leicht  mit  dem  Meissei  aushehen. 

li.  Selten  finden  sich  Nalhknoehen , welche  bei  äusserer  Ansicht  des 
Schädels  nicht  zu  Gesichte  kommen,  indem  sie  blos  der  inneren  Tafel  der 
Scbädelknochen  angeboren.  Häufiger  dagegeu  kommen  Nathknoclien  vor, 
welche  nur  aus  einer  äusseren  Tafel  bestehen.  Diese  Nathkuocheii  sind  dann 
immer  sehr  klein. 

Ilüchst  interessant  ist  eine  von  Ts  c hu  di  gemachte  Beobachtung,  nach 
welcher  ein  wahres  Os  inlerparietale  bei  gewissen  Stämmen  der  Ureinwohner 
von  Peru,  den  Chinchas,  Aymaras  und  lltiankas,  eonstant  vorknmml.  Der 
grösste  obere  Theil  der  llinterhauptschuppe  exislirt  nämlich  bei  Neugeborenen 
dieser  Stämme  als  selbstständiger  Knochen,  bleibt  cs  durchs  ganze  Leben,  oder 
verschmilzt  nur  selten  nach  dem  4.  oder  5.  Lehensmonate  mit  dem  Beste  der 
Schuppe.  Eine  über  der  Linea  semicircularis  superiur  verlautende  Furche 
erinnert  auch  bei  alten  Schädeln  dieser  Stämme  an  die  früher  bestandene 
Trennung.  Dass  dieses  Os  interparieiale  nicht  bei  allen  Individuen  der  ge- 
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nannten  Indiancrstämme  »orknmmt,  beweisen  die  in  unserer  Sammlung  befind- 
lieben  Schädel  aus  Atarama  und  Guatemala. 

Die  in  der  Lambdauath  eingeselilossenen  Nathknuelien  ragen  Öfters  stark 
hervor,  und  sind  schon  filr  Exostosen  gehalten  wurden  (Barthnlinl.  Der 
Name  Os  epactale  stammt  von  epailac  (Schalttag/:  der  Name  Ossu  tt'urmiana 
(von  dem  dänischen  Arzte  Oie  Worm)  ist  ungerecht,  da  schon  Eustachius 
diese  Knochen  kannte. 


§.  !)(i.  SchJldelhflhle. 

Die  Grösse  und  Gestalt  der  SchUdelhitlile,  Carum  cranii,  ist  in  ver- 
schiedenen Ia?bensperioden , hei  verschiedenen  Individuen  und  Racen, 
so  veränderlich,  dass,  ohne  in  nutzlose  Details  einzugehen,  sich  nur  all- 
gemeine Bestimmungen  geben  lassen.  Man  kann  insofern  sagen,  dass 
die  Schädelhohle  im  Verhältnis«  zur  Köqiergrössc  um  so  geräumiger 
ist,  je  junger  das  Individuum,  denn  die  Geräumigkeit  der  Schädelhöhle 
hängt  vom  Volumen  des  Gehirns  ab,  welches  im  Embryonen-  und  Kin- 
dcsaltcr  relativ  zur  Körpcrgriissc  prävalirt.  Dass  die  Gestalt  des  Schä- 
dels sich  im  Allgemeinen  nach  der  Masse  und  der  Gestalt  des  Gehirns 
richtet,  ist  wahr;  unwahr  aber  ist  es,  dass  man  aus  der  Gestalt  des 
Schädels,  aus  gewissen  Hervorragrttngen  desselben  auf  die  Anlagen. 
Fähigkeiten,  Tugenden  und  Laster  eines  Menschen  schlicssen  könne. 
Das  allgemeine  Princip  der  Abhängigkeit  der  Schädelform  vom  Gcsammt- 
gehim  ist  richtig  und  unbeanständigt;  — die  Functionen  der  einzelnen 
Gehimthcile  aber  sind  noch  so  räthselhaft,  dass  eine  Lehre,  die  sich 
aninnsst,  durch  Abgreifen  des  Schädels  die  geistigen  Anlagen  eines 
Menschen  ausfindig  machen  zu  wollen , nur  von  Thoren  filr  Thoren  er- 
funden werden  konnte.  Dieses  lllter  den  Werth  der  Gall’schen 
Schädellchre.  — 

Ein  durch  die  Iäinge  der  Pfeilnath  nach  abwärts,  und  ein  anderer 
durch  die  Stimhöcker  horizontal  nach  hinten  gelegter  Durchschnitt, 
geben  Ovallinien,  deren  schmales  Ende  gegen  die  Stinte  zu  liegt.  Die 
Schädclhöhle  hat  somit  die  Eiform.  Die  obere  Schale  des  Eies  ( Fornix 
cranii ) ist  glatt,  die  untere  ( Basis  cranii ) zeigt  sich  bei  innerer  Ansicht, 
durch  auf  einander  folgende  Vorsprünge  und  Vertiefungen,  in  drei  Gru- 
ben getheilt,  welche  von  vom  nach  rückwärts  gezählt  werden. 

1.  Vordere  Schädel  grübe.  Sie  liegt  unter  allen  am  höchsten, 
und  wird  durch  die  Paria  orbitariac  des  Stirnbeins,  die  Lamina  cribrasa 
des  Sieblteins,  vou  welcher  man  nur  sehr  wenig  sieht,  und  die  schwert- 
förmigen Flügel  des  Keilbeins  gebildet.  Der  scharfe  hintere  Rand  der 
letzteren  trennt  sie  von  der  darauf  folgenden  mittleren  Grube.  Aus 
der  Mitte  ihres  Grundes  ragt  die  Crista  i/a/li  empor,  vor  welcher  das 
Foramcn  coccum  und  der  Anfang  der  Crista  frontalis  liegen. 

2.  Die  mittlere  Schädelgrube  hat  die  Gestalt  einer  liegenden 
oo , und  besteht  eigentlich  aus  zwei  seitlichen  Gruben,  welche  durch  die 
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Sella  turcica  mit  einander  in  Verbindung  stehen.  Sie  wird  durch  die 
oberen  und  die  beiden  Seitenflächen  des  Körpers  des  Keilbeins,  so  wie 
durch  die  Superficies  cerebralis  des  grossen  Keilbeinflügels,  und  durch 
die  obere  Flüche  der  Felsenpyramide  zusammengesetzt.  Der  obere  Hand 
der  Pyramide  trennt  sie  von  der 

:t.  hinteren  Schädelgrube,  welche  die  grösste  von  den  dreien 
ist,  und  durch  das  Hinterhauptbein,  die  hintere  Flüche  der  Pyramide, 
und  die  innere  Flüche  der  Pars  mastoidea  des  Schläfeheins  gebildet  wird. 

Nebst  diesen  Drüben  finden  sieh  an  der  inneren  Oberfläche  des 
Schiidelgehiiuses  noch  Kinnen  oder  Furchen,  die  entweder  verzweigt 
sind,  oder  keine  Nebenüste  abgeben.  Die  verzweigten  Furchen  neh- 
men die  arteriellen  und  venösen  Gefässramifieationen  der  harten  Hirnhaut 
auf,  und  heissen  Sulci  arterioso -renosi.  Sie  entspringen  am  Fortunen 
spinosum  mit  einer  Hauptfurche,  welche  an  der  Schuppe  des  Schläfebeins 
sieh  in  zwei  Nebenzweige  theilt,  deren  vorderer  Uber  die  GchimflUohc 
des  grossen  Keilbeinflügels  zum  Angulus  sphenoidtilis  des  Seitenwand- 
beins  schief  emporsteigt,  während  der  hintere  Uber  die  Schläfeschuppe 
beiläufig  zur  Mitte  des  unteren  Kandcs  des  Seitenwandbeins  zieht,  wo 
dann  beide  durch  wiederholte  Theilung  allmülig  sich  verjüngen,  und 
Uber  die  ganze  innere  Fläche  des  Seitenwandbeins  bis  auf  das  Stira- 
und  Hinterhauptsbein  hin  ausstrahlen.  Die  un verzweigten  Furchen 
sind  viel  breiter,  als  die  verzweigten,  nehmen  gewisse  Blutleiter  der 
harten  Hirnhaut  auf,  und  heissen  deshalb  Sulci  renosi.  Wir  unterschei- 
den folgende  Sulci  renosi: 

u)  Der  grösste  derselben  beginnt  schon  Uber  der  Crista  des  Stirn- 
beins, geht  längs  der  Suturu  sngittalis  nach  rückwärts,  an  der  rechten 
Seite  des  senkrechten  Schenkels  der  Emmentiu  cruciala  interna  des 
Hinterhauptbeins  nach  abwärts,  und  setzt  sich  in  die  Furche  zwischen 
den  rechten  Hüllten  der  beiden  Querlinien  als  Sulcus  transrersus  fort, 
streift  Uber  den  Warzenwinkel  des  Seitenwandbeins  nach  vorn,  und 
steigt  an  der  inneren  Flüche  des  Warzentheils  vom  Schläfebein  herab, 
um  sich  um  den  Processus  jugularis  des  Hinterhauptknochens  herumzu- 
krttminen,  und  im  Fortunen  jugulare  rle.rtrum  zu  endigen. 

b)  Zwischen  den  linken  Hälften  der  inneren  Querlinien  des  Hinter- 
hauptbeins befindet  sich  ein  ähnlicher  Venensuleus,  der  denselben  Weg 
zum  Foramen  jugulare  sinistrum  einseldägt. 

c)  Am  oberen  Rande  der  Pyramide  liegt  ein  eonstanter  Sulcus 
petrosus  superior,  und 

d)  am  vorderen  und  hinteren  Rande  der  häufig  fehlende  Sulcus 
petrosus  anterior  et  posterior. 

Am  skeletirten  Schädel  existirt  zwischen  der  Spitze  der  Felsen- 
pvramide  und  dem  Keilbeinkörper  eine  zackige  Oeffhung,  welche  im 
frischen  Schädel  durch  Knorpel  ausgeftlllt  ist,  sich  in  den,  zwischen 
hinterem  Winkel  der  Pyramide  und  Seitenthcil  des  Hinterhauptbeins 
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befindlichen  Spalt  (Fistura  pctroso-basilaris ) verlängert,  und  Foramm 
Jacerum  anterius  genannt  wird. 

Die  durch  einen  senkrechten  Durchschnitt  des  Schädels  erhaltenen 
Hälften  desselben  sind  fast  niemals  vollkommen  gleich.  Diese  Ungleich- 
heit trifft  besonders  gewisse  Einzelnhciten , und  zwar  vorzugsweise  die 
Gruben  des  Hinterhauptbeins,  die  SuM  uenoti  und  Foramina  jugularia, 
welche  auf  der  rechten  Seite  stärker  ausgewirkt  gefunden  werden. 
Man  glaubte  mit  Unrecht,  den  Grund  tllr  die  grössere  Entwicklung  der 
Su/ri  renoti  und  des  Foramm  jugulare  dextrum,  in  dem  häufigen  Lie- 
gen auf  der  rechten  Seite  gefunden  zu  haben,  wodurch  das  venöse  Blut, 
den  Gesetzen  der  Schwere  zufolge,  in  den  Gelassen  nach  rechts  strömt 

Es  ist  Tür  den  Anfänger  von  grossem  Nutzen,  sich  beim  Studium  der 
Scliädelgniben  nicht  der  getrennten  Schüdelknochcn , .Hindern  eines  horizontal 
und  eines  verlie.il  aufgeskglcn  Schädels  zu  bedienen , und  an  der  Basis  und 
den  Seitenwinden  derselben  die  einzelnen  Oeflhungcn  und  Furchen  aufzu- 
suchen. die  in  der  speciellen  Beschreibung  der  Sehidelknochen  genannt  wurden, 
[las  relative  Lageningsverhältniss  dieser  OelTnungen  und  Furchen  ist  für  die 
Angaben  der  spater  folgenden  Iloctrinen,  besonders  der  Gefäss-  und  Nerven- 
lehre, von  bolicm  Belange. 

Ausführliches  (Iber  die  osleologischen  Verhältnisse  der  Schädelhöhle,  (Iber 
Näthe,  Fontanellen,  Geschlechts-  und  Rarcnversehiedenheiten  enthält  mein  Hand- 
buch der  topographischen  Anatomie,  I.  Bd.  Wien,  1S57. 

b)  Gesichtsknochen. 

§.  97.  Allgemeine  Bemerkungen  über  die  Gesichtsknochen. 

Der  Gesiclitsthcil  des  Kopfes  wird  durch  vierzehn  Knochen  con- 
struirt.  Dreizehn  derselben  (die  paarigen  Oberkiefer-,  Joch-,  Gaumen-, 
Nasen-,  Thräneu-,  Muschelbeine,  und  der  unpaarige  Pfiugscharknoehen), 
sind  zu  einem  unbeweglichen,  an  der  Hirnschale  befestigten  Ganzen 
verbunden,  welches  die  zur  Unterbringung  der  Gesichts-  und  Geruchs- 
werkzeuge erforderlichen  Höhlen  enthält.  Unter  diesen  liegt  der  vier- 
zehnte Gesichtsknochen  (der  Unterkiefer),  welcher  mit  dem  Übrigen 
Knochengerüste  des  Gesichts  nicht  zusammenhängt,  sondern  an  der 
Basis  des  Hirnschädels,  und  zwar  am  Schläfebein,  beweglich  durch  ein 
Gelenk  suspendirt  wird.  Da  das  Pflugscharbein  um  eine  Zeit,  wo  noch 
alle  übrigen  Kopfknochen  getrennt  von  einander  bestehen,  schon  mit 
dem  Siebbein  innig  verwachsen  erscheint,  so  könnte  es,  mit  Portal 
und  Lieutaud,  als  ein  Theil  dieses  Knochens  angesehen  werden,  wo- 
durch die  Zahl  der  Gesichtsknochen  auf  dreizehn  redueirt  würde,  deren 
paarige  Stücke  das  Oberkiefcrgerüste  bilden,  welchem  der  einzige  un- 
paarige Knochen  des  Unterkiefers  beweglich  gegenttberstcht. 

Die  Verbindungen  der  Gesichtsknoehen  mit  den  Schädelknochen 
werden  durch  stark  gezähnte  Näthe,  und  die  Verbindungen  derselben 
unter  einander  grösstentheils  durch  Anlagerungen  bewerkstelligt. 
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Der  Oberkieferknochen  verhält  sich  zum  Gesichte,  wie  das  vereinigte 
Keil-Hinterhauptbein  zum  Hirnschädcl.  Er  ist  ein  wahrer  Basilarknochen 
des  Gesicht«,  der  sich  mit  allen  übrigen  verbindet,  und  sie  an  Grösse 
bei  weitem  übertrifft.  Die  übrigen  Gesichtsknochen  sind  nur  des  Ober- 
kiefers wegen  da,  und  dienen  ihm  auf  zweifache  Weise.  Sie  bezwecken 
entweder  eine  Vermehrung  und  Kräftigung  seiner  Verbindungen  mit 
dem  Schädel,  welche  grösstentheils  mittelbare  sind,  und  sichern  dadurch 
seine  Stellung,  welche  bei  dem  grossen  Drucke,  den  er  beim  Beissen 
auszuhalten  hat,  leicht  zu  gefährden  wäre.  Diese  Gesichtskuochen  sind 
das  Jochbein  und  das  Nasenbein.  Ich  nenne  sie  deshalb  Stützknochen 
des  Oberkiefers.  Oder  sie  dienen  zur  Vergrüsserung  seiner  Flächen, 
wie  die  übrigen  kleineren  und  dünneren  Gesiehtsknoehen : Gaumenbein, 
Muschelbein,  Thränenbein.  Die  Stützknochen  werden  einen  bedeutenden 
Grad  von  Stärke  besitzen  müssen,  dessen  die  blossen  Vergrösserungs- 
knochen  leicht  entbehren  können.  Erstere  werden  kurze  und  dicke, 
letztere  flache  und  dünne  Knochen  sein. 

Von  den  paarigen  Gesiclitsknuchen  genügt  es,  nur  Einen  zu  beschreiben. 

§.  98.  Oberkieferbein. 

Das  Oberkieferbein,  Mu.ri/ta  s.  Mandibulu  superior,  Os  maxillare 
superius,  ist  durch  seine  Grösse  und  physiologische  Bedeutung  als  pas- 
sives Kauwerkzeug,  der  wichtigste  Knochen  der  festen  oberen  Gesichts- 
hälfte, und  wird  in  den  Körper,  und  in  4 Fortsätze  eingetheilt. 

ai  Der  Körper  hat,  wenn  man  sich  alle  Fortsätze  weggenommen 
denkt,  die  Gestalt  eines  Keils,  und  wird,  um  mit  Auirechthaltung  seiner 
Grösse  und  Form  eine  gewisse  Leichtigkeit  zu  verbinden,  durch  den 
Sinns  maxillaris  s.  Antrum  llighmori  ausgehöhlt,  welcher  ganz  die  Ge- 
stalt des  Körpers  des  Oberkiefers  hat,  und  an  seiner  unteren  Wand 
durch  niedrige  Querleisten  in  fächerförmige  Gruben  abgetheilt  erscheint. 
— Der  Körper  des  Oberkiefers  besitzt  drei  Flächen  oder  Wände: 
t.  Die  äussere  oder  Gesichts  fläch  e (Superficies  s.  Lumina  facialis) 
ist  von  vorn  nach  hinten  convex,  und  durch  eine  vom  Joehfortsatze 
herabsteigende  glatte  Erhabenheit,  in  eine  vordere  und  hintere  Hälfte 
getheilt.  Erstere  ist  concav,  wie  eingesunken,  und  besitzt  unter  ihrem 
oberen  Rande  das  Foramen  infraorbitule,  und  unter  diesem  eine  seichte 
Grube,  wie  ein  Fingereindruck  der  Knochen  wand  (Fovea  maxillaris). 
Letztere  erscheint  convex,  und  wird  nach  hinten  durch  eine,  mit  vielen 
Löchern  durchbohrte  Rauhigkeit  (Tuberositas  maxillaris),  begrenzt.  Die 
Löcher  derselben  sind  theils  der  Ausdruck  der  schwammigen  Textur 
des  Knochens,  theils  dienen  sie  als  Zugänge  zu  Gefäss - und  Nerven- 
kanälen,  und  heissen  in  diesem  Falle  Foramina  maxi/laria  superiora, 
obwohl  jedes  Loch  des  Oberkiefers  auf  diese  Bezeichnung  Anspruch  hat. 
2.  Die  obere  oder  Augenhöhlen  fläche,  Superficies  orbitalis  s. 

t6* 
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Planum  orbitale,  ist  dreieckig,  und  nach  vorn  und  aussen  etwas  abschllssig. 
Von  ihren  drei  Rändern  ist  nur  der  innere  leicht  gezackt,  für  den  un- 
teren Hand  des  Thränenbeins  und  der  Lamina  papgracea  des  Siebbeins. 
Der  vordere  ist  scharf,  der  hintere  abgerundet.  Der  vordere  bildet 
einen  Tlieil  des  unteren  Augenhöhlenrandes  ( Margo  infraorbitalix).  Der 
hintere  erzeugt  mit  dem,  Uber  ihm  liegenden,  unteren  Rande  der  Augen- 
köhlentUirhe  des  grossen  KeilbcinflUgels,  die  untere  Augengrubenspalte 
(Fisxuru  orbitalix  inferior).  Von  ihm  geht  eine  Furche,  die  sich  allmälig 
in  einen  Kanal  ( Canalix  infraorbitalix)  um  wandelt,  nach  vorwärts,  um 
am  Foramen  infraorbitale  ausznmUnden.  Der  Canalix  infraorbitalix  fuhrt 
während  seines  Laufes  in  zwei  Nebenkanälchen,  welche  anfangs  zwischen 
den  beiden  Lamellen  der  Facialwand  des  Oberkieferkörpers , sj>äter  als 
Furchen  an  der,  der  llighmorshöhlc  zusehenden  Fläche  dieser  Wand, 
gegen  die  Wurzeln  der  Zähne  herablaufen  ( Canalix  alreolarix  anterior 
et  tnediux).  Sie  sind,  so  wie  die  mehrfachen  Canalex  alveolares  posterio- 
res. die  von  den  Foramina  ma.rillaria  superiora  ausgehen,  bei  äusserer 
Untersuchung  des  Knochens  nicht  zu  sehen,  und  müssen  mit  Ham- 
mer und  Meissei  dargestellt  werden.  3.  Die  Nasen  fläche  (Super- 
ficies x.  Lumina  nasalix)  ist  durch  die  grosse  Oeffnung  der  Highmors- 
höhle durchbrochen,  und  hat  vor  dieser  den  weiten  Sulcus  lacrgmalix 
als  senkrechten  Halbkanal. 

b)  Die  4 Fortsätze  wachsen  nach  oben,  aussen,  unten,  und  innen 
aus  dem  Körper  heraus,  und  sind: 

1 . Der  Processus  nasalis  s.  frontalis  s.  ascendens.  Durch  seine  tief- 
gekerbte Spitze  verbindet  sich  das  Oberkieferbein  direct  mit  der  Hirn- 
schale an  der  Pars  nasalis  des  Stirnbeins.  Sein  vorderer  Hand  ist 
an  der  oberen  Hälfte  geradlinig,  und  stösst  an  das  Nasenbein;  die  un- 
tere Hälfte  dieses  Randes  ist  concav,  und  hilft  den  vorderen  Nasenein- 
gang (Incixura  s.  Aperturn  pgriformis  narium)  bilden.  Der  hintere 
Hand  stösst  an  «Las  Thräncnbein.  Die  äussere  Fläche  wird  durch 
eine  erhabene  Leiste  (eine  Fortsetzung  des  Margo  infraorhilalix)  in  eine 
vordere,  ebene,  das  knöcherne  Nasendach  bildende,  und  in  eine  hintere, 
kleinere,  rinnenförmig  gehöhlte  Abtheilung  (Thränensackgrube,  Fossa 
xneei  lacrgmalix ) getheilt,  welche  nach  abwärts  unmittelbar  in  den  Sul- 
cus lacrgmalix  fortläuft.  Die  innere  Fläche  deckt  nach  oben  einige 
Zellen  des  Siebbeinlabyrinthes,  und  wird  durch  eine  vom  unteren  Ende 
des  Sulcus  lacrgmalix  nach  vorn  laufende  rauhe  Leist c (Crista  turbinalis) 
zur  Anlagerung  der  unteren  Nasenmuschel,  quer  geschnitten.  Zuweilen 
liegt,  einen  Daumen  breit  Uber  der  Crista  turbinalis,  noch  eine  rauhe, 
lineare  Anlagerungsspur  der  unteren  Siebbeinmuschel  ( Crista  ethmoida/is). 

2.  Der  Processus  zggomaticus,  stumpfpyramidal,  und  eine  Ecke  der 
Higluuorshöhle  umschliessend , steht  fast  horizontal  nach  aussen,  und 
erscheint  durch  eine  dreieckige,  zackeubesetzte  Fläche  wie  abgebrochen 
(Jochbeinansatz). 
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3.  Der  Processus  palutinus  bildet  ein  viereckiges,  starkes,  horizontal 
nach  innen  gehendes  Knochenblatt,  welches  seine  obere,  glatte,  concave 
Fläche  der  Nasenhöhle,  und  seine  rauhe  untere  Fläche  der  Mundhöhle 
zukehrt,  und  mit  dem  der  anderen  Seite  den  vorderen  grösseren  Theil 
des  harten  Gaumens  bildet.  Der  innere  und  hintere  Hand  sind  ge- 
zackt, ersterer  überdies  aufgebogen,  und  nach  vorn  zu  höher  werdend. 
Er  bildet  mit  dem  entgegenstehenden  Rande  des  anderen  Obcrkiefer- 
knoehens  die  Crista  nasalis,  welche  nach  vorn  in  die  Spina  nasal is 
anterior  (vorderer  Nasenstaehel)  ausliiuft.  Einen  halben  Zoll  hinter  der 
Spitze  der  Spina  nasalis  anterior  liegt  an  der  oberen  Fläche,  dicht  am 
inneren  Rande  derselben,  ein  Loch,  welches  in  einen  schräg  nach  innen 
und  abwärts  laufenden  Kanal  (Canalis  nuso-pnlatini/s)  führt.  Die  Kanäle 
des  rechten  und  linken  Gaumenfortsatzes  convergiren  somit,  vereinigen 
sich,  und  münden  an  der  unteren  Fläche  des  harten  Gaumens  durch 
eine  gemeinschaftliche  Oeffnung  aus,  welche  in  der,  die  Gaumenfortsätze 
verbindenden  Nath,  hinter  den  Schueidezähnen  liegt,  und  deshalb  Kom- 
men incisirum  s.  palatinum  anterius  genannt  wird. 

4.  Der  Processus  alveolar  is  ist  nach  abwärts  gerichtet,  gebogen, 
mit  äusserer  Convexität.  Er  besteht  aus  einer  äusseren  schwächeren, 
und  inneren  stärkeren  Platte,  welche  ziemlich  parallel  laufen,  und  durch 
Querwände  so  unter  einander  Zusammenhängen,  dass  8 Zahnzellen 
(Alveoli)  entstehen,  welche  für  die  ersten  fünf  Zähne  (von  den  Schneide- 
zähnen an  gezählt)  einfach  kegelförmig  sind,  und  fllr  die  letzten  drei, 
in  drei  divergirende  hohle  Zipfe  auslaufen.  Die  Lagerung  und  Tiefe 
der  Alveoli  ist  durch  die  wellenförmige  Krümmung  (Juya  atveolaria) 
der  vorderen  Platte  des  Fortsatzes  angedeutet,  welche  man  am  eigenen 
Schädel  deutlich  fllhlt,  wenn  man  den  Finger  Uber  dem  Zahnfleisch 
des  Oberkiefers  hin  und  her  führt.  Da  die  Juya  atveolaria  der  Dicke 
der  Zahnwurzeln  entsprechen,  so  erfährt  der  Zahnarzt  aus  derselben 
Untersuchung  am  Lebenden,  ob  ein  Zahn  leicht  oder  schwer  zu  nehmen 
ist,  und  richtet  darnach  das  Mass  der  anzuwemlcnden  Kraft. 

Sicht  selten  linden  sieh  am  Oberkiefer  außergewöhnliche  Käthe  oder 
Kalhspureu , die  als  Ueberbleibsel  embryonaler  Bildungszustände  des  Knochens 
anzusehen  sind,  a)  Vom  Foramen  infraorbilale  zum  gleichnamigen  Margu, 
und  zuweilen  durch  das  ganze  I’lanum  orbitale  laufend,  b)  Von  der  Spitze 
des  Processus  frontalis  gegen  den  unteren  Augenhiihlrnrand,  wodurch  das 
hintere,  die  Thritnensackgruhc  bildende  Stück  des  Fortsatzes  selbstständig  wird 
(selten  i.  c)  Hinter  den  Schncidezähnen,  quer  durch  das  Foramen  incisirum 
gehend.  Meckel  sieht  in  dieser  letztgenannten  Nalhspur  eine  Andeutung  zur 
Isolirung  des,  bei  den  Säugethieren  exislirenden,  und  die  Sehncidczähnc  tragen- 
den Os  incisirum  s.  intermaxillare,  dessen  Begrenzung,  wenn  die  auch  an 
der  vorderen  Seile  des  Körpers  hei  dreimonatlichen  Embryonen  gesehene  Fissur 
permanent  bliebe,  vollständig  würde. 

Am  inneren  Rande  der  Augenhöhlenfläche  finden  sich  zuweilen  die  Cel- 
lulae  orbitariae  Hallet  i,  welche  zur  Completirung  des  Siebbeinlabyrinthes  ver- 
wendet werden;  — die  llighmorshöhle  wird  durch  eine  Scheidewand,  wie 
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heim  Pferde,  getheilt,  oder  verschwindet  (Morgagni);  die  Alveoli  der  Barken- 
und  MahlzShne  eoimminiciren  mit  der  Kieferhöhle,  und  die  Spitzen  der  Zahn- 
wurzeln ragen  frei  in  letztere  hinauf;  — das  Foramen  infraorbitale  wird 
doppelt,  wie  bei  einigen  Quadrumanen ; — die  beiden  ('anales  naso  -palatini 
verschmelzen  im  Hcrabsteigen  nicht  zu  einem  unpaaren  medianen  Canal,  son- 
dern bleiben  getrennt , wo  deshalb  ein  doppeltes  Foramen  incisivum  Vorkom- 
men wird.  Jedes  derselben  kann  in  eine  vordere  grossere  und  hintere  kleinere 
OelTnung  zerfallen , oder  in  einen  nach  oben  blind  endigenden  Canal  führen, 
oder  es  kann  zwischen  zwei  getrennt  bleibenden  Canales  naso -palatini  ein 
unpaarer  medianer,  nach  oben  an  die  Nasenscheidewand  stossender,  und  da- 
selbst blind  endigender  Canal,  zur  Aufnahme  eines  Ernalirungsgefilsscs  Vor- 
kommen (He nie),  welches  von  der  Arleria  palatma  anterior  stammt. 

Geht  ein  Zahn  verloren,  so  schwindet  dessen  Alveolus  durch  Resorption, 
was  im  hoben  Alter  mit  dem  ganzen  zahnlosen  Alveolarfortsatz  an  beiden 
Kinnbacken  geschieht. 


§.  99.  Jochbein. 

Das  Jochbein,  Os  sygomaticum  ( Synon. : Zygoma , Os  mähre, 
jugalc,  suboeultire,  hypopium,  pttdict/m),  hat  nach  Verschiedenheit  seiner 
Grösse  und  der  Richtung  seiner  Flächen  einen  bestimmenden  Einfluss 
auf  die  Gesichtsforui.  Wir  sehen  in  ihm  einen  massiven  Strebepfeiler, 
durch  welchen  der  Oberkiefer  mit  dem  Stirn-,  Schläfe-  und  Keilbein 
verbunden,  und  in  seiner  Lage  befestigt  wird,  daher  sein  griechischer 
Name  (von  £vyöu>,  einjochen,  verbinden).  Wir  haben  somit  an  ilun  drei 
Fortsätze  zu  unterscheiden,  die  nach  den  Schädelkuochen , zu  welchen 
sie  gehen,  benannt  werden.  Der  nach  oben  gehende  Stirnbeinfort- 
satz ist  der  stärkste,  da  der  Druck  beim  Kauen  und  Bcissen  von  un- 
ten her  auf  den  Oberkiefer  wirkt,  und  dessen  mögliches  Ausweichen 
nur  durch  eine  starke  Stütze  am  Stirnbein  aufgehoben  werden  konnte. 
Der  nach  hinten  gerichtete  Jochfortsatz  bildet  mit  dem  entgegen - 
wachsenden  Jochfortsatzc  des  Schlälebeins  eine  knöcherne  Brücke  ( Pons 
s.  Arcus  sygomaticus),  welche  Uber  die  Schläfengrube  horizontal  gewölbt 
ist,  und  ihrer  bei  verschiedenen  Menschenracen  verschiedenen  Richtung, 
Bogenspannung,  und  Stärke  wegen,  als  anatomischer  liacencharaktcr 
benützt  wird.  Beide  Jochbrücken  stehen  am  Schädel,  wie  horizontale 
Henkel  an  einem  Topfe;  — daher  der  alte  Name  Ansae  capitis.  Der 
Keilbeinfortsatz  ist  eigentlich  nur  eine  Zugabe  des  Stimfortsatzes, 
und  der  schwächste  von  allen  dreien. 

Ein  eigentlicher  Körper  mit  kubischen  Dimensionen  fehlt  am  Joch- 
beine. Wir  nennen  den  mit  dem  Jochfortsatze  des  Oberkiefers  durch 
eine  dreieckige,  rauhgezackte  Stelle  verbundenen  Theil  des  Knochens: 
den  Körper,  welcher  ohne  scharf  gezeichnete  Grenzen  in  die  Fortsätze 
übergeht.  Die  Flächen  des  Knochens,  die  eben  so  gut  den  Fortsätzen, 
wie  dem  Körper  angeboren,  werden  nach  ihrer  Lage  in  die  Gesichts-, 
Schläfen-,  und  Augeuhöhlenfläehe  eingetheilt.  Von  der  Augen- 
höhlenfläche  zur  Gesichtsfläche  läuft  durch  die  Substanz  des  Knochens 
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der  Canalis  zygomaticus  facialis.  Er  sendet  einen  Nebenkanal  zur  Schlä- 
fcnfläche  als  Canalis  zygomaticus  temporulis.  Es  findet  sich  aber  au 
wandelbarer  Stelle,  jedoch  nie  unter  dem  Canalis  zygomaticus  facialis, 
noch  ein  zweiter,  das  Jochbein  durchsetzender  Canal,  der  von  der  Augen- 
höhle in  die  Schläfengrube  führt.  — Der  Hand,  der  die  Augenhöhlen- 
und  Gesichtsfläche  trennt,  ergänzt  den  Rand  der  Orbita. 

Das  Jochbein  bildet  den  hervorragendsten  Tlieil  der  Wange  ( mala  von 
mando , wie  scala  von  scandoj,  und  ist  seiner  Bedeutung  als  Siauknochen, 
und  seiner  vorspringenden,  durch  mechanische  Schädlichkeiten  von  aussen  her 
leicht  zu  treffenden  Lagerung  wegen,  der  stärkste  Kuochen  der  oberen  Gc- 
sichtshäiric.  Er  schliesst  deshalb  auch  keine  llölile  ein.  Bei  allen  Mongolen 
und  Slaveu  kommt  am  Temporalrande  des  Jochbeins  ein  nicht  unbedeutender, 
rauher,  nach  hinten  gerichteter  Fortsatz  vor  (Schultz).  — Das  Jochbein 
variirt  nur  wenig,  und  fehlt  in  äusserst  seltenen  Fällen  (Dumeril,  Meckel), 
oder  wird  durch  Nath  in  zwei  (SandiTort),  ja  selbst  in  drei  Stücke  (Spin) 
getheilt. 

Der  Arcus  zygomaticus  ist  so  stark,  dass  trotz  seiner  Freiheit  und  Zu- 
gänglichkeit Brüche  desselben  nur  selten  Vorkommen.  — Das  rechte  Jochbein 
ist  in  der  Regel  etwas  stärker,  als  das  linke,  in  Folge  des  stärkeren  Gebrauches 
des  rechten  Kaumuskels.  Nicht  ganz  selten  fehlt  der  Canalis  zygomaticus 
facialis,  wo  dann  der  aus  der  Augenhöhle  in  die  Schläfengrube  führende  Canal 
um  so  stärker  entwickelt  angelroffen  wird.  — Bei  mehreren  Edeutaten  fehlt 
der  Arcus  zygomaticus  gänzlich. 

§.  UH).  Nasenbein. 

Das  Nasen b ei  u,  Os  nasi  s.  nasale,  bildet  mit  seinem  Gespan  den 
knöchernen  Nasenrücken.  Beide  Nasenbeine  sind  zwischen  die  oberen 
Enden  der  Stirufortsätze  der  Oberkiefer  hineingeschoben , und  stossen 
mit  den  inneren  Rändern,  Welche  die  Spina  nasalis  des  Stirnbeins  decken, 
an  einander.  Sie  stellen  längliche  und  ungleichseitige  Vierecke  dar, 
und  sind  an  ihrem  oberen  Rande  dicker  als  am  unteren.  Der  obere, 
zackige  Rand  ist  in  die  Incisura  nasalis  des  Stirnbeins  eiugefUgt,  der 
untere  ist  frei  und  scharf,  und  begrenzt  die  Incisura  pyriformis  nurium 
nach  oben.  Die  vordere  glatte  Fläche  ist  von  oben  nach  unten  flach 
sattelförmig  gehöhlt,  die  hintere  rauhe,  steht  mit  der  vorderen  durch 
ein  oder  mehrere  Löcher  (Foraminu  nasulia ) in  Verbindung. 

Kein  Knochen  tlcs  Gesichts  erreicht  seine  volle  Ausbildung  so  frühzeitig, 
und  ist  im  neugeborenen  Kinde  schon  so  sehr  entwickelt,  wie  die  Nasenbeine. 
Sie  sind  äusserst  selten  einander  vollkommen  gleich,  verschmelzen  am  llotten- 
tottensrhädel  theilweise  oder  ganz  mit  einander  (Affenähnlichkeit),  oder  fehlen, 
und  werden  durch  grossere  Breite  des  Slirnforlsatzes  des  Oberkiefers  ersetzt. 
Ihre  obeiilächlirhc  Lage  setzt  sie  den  Brüchen  mit  Eindruck  aus.  Letzterer 
wird,  da  man  der  hinteren  Fläche  der  Knochen  von  der  Nase  aus  beikann, 
leicht  zu  heben  sein. 

Mayer  erwähnt  noch  zweier  accessorischer,  kleiner  Knöchelchen,  welche 
unter  100  Schädeln  2 — 3 Mal  in  einem  dreieckigen  Ausschnitte  zwischen  den 
untern  Bändern  der  Nasenbeine  vorkamen,  und  die  er  für  Analoga  der  bei 
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einigen  SSugelhieren  (Maulwurf)  vorkommeuden  RUsselkanchen  lall  (Archiv 
für  physiol.  Heilkunde.  1 S40.  pag.  235|.  Mayer  nennt  sie  Ussa  inlernasulia. 
Sie  scheinen  mir  besser  mit  dem  Os  praenasale  einiger  Eilenlalen  verglichen 
zu  werden. 

§.  101.  Gaumenhein. 

Das  Gaumenbein,  Os  palatinum,  ist  nur  ein  Supplementknoehcn 
<les  Oberkiefers,  dessen  Xasenfläche  und  Gaumenfortsatz  es  vergrössert. 
Da  die  Nasenfläche  und  der  Gaume nfortsatz  des  Oberkiefers  einen  rech- 
ten Winkel  bilden,  so  muss  auch  das  Gaumenbein  aus  zwei  rechtwink- 
lig zusammengefllgten  Stücken  — Pars  perpendicularis  et  horisontalis 
— zusammengesetzt  sein. 

a)  Die  Pars  perpendicularis  bildet  ein  dünnes,  längliches  Knochen- 
blatt,  und  besitzt  an  ihrer  inneren  Fläche  zwei  horizontale,  rauhe  Lei- 
sten : die  untere,  stärker  ausgeprägte  ( Crista  turbina/is ) für  die  Anlage 
der  unteren  Nasenmuschel,  die  obere,  schwächere  (Crista  ethmoidatis ) 
flir  die  Concha  ethmoidatis  inferior.  Die  äussere  Fläche  ist  an  die 
Superficies  nasalis  des  Oberkieferkörpers  hinter  der  Oeffnung  der  HigL- 
morsböhle  angelegt.  Der  vordere  Rand  verlängert  sich  zu  einem  drei- 
eckigen dünnen  Fortsatze,  der  sich  von  hinten  her  Uber  die  Oeffnung 
der  Highmorshöhle  schiebt,  und  dieselbe  verengert.  Der  hintere  Rand 
zeigt  den  Sulcus  pterygo-palatinus,  darum  so  genannt,  weil  er  mit  dem, 
am  vorderen  Rande  des  Processus  pterygoidcus  des  Keilbeins  befindlichen, 
ähnlichen  Sulcus,  den  Canalis  pterygo - palatinus  bilden  hilft,  zu  dessen 
vollkommener  Schliessung  auch  die,  am  hinteren  Winkel  des  Oberkiefer- 
körpers befindliche,  seichte Längcnfurcbe  concurrirt.  Vom  oberen  Rande 
entspringen  zwei  Fortsätze,  die  durch  eine  tiefe  lucisur  von  einander 
getrennt  werden.  Die  Incisur  wird  durch  die  untere  Fläche  des  Keil- 
beiukürpers  zu  einem  Loche  ( Foramen  spheno-paiatinum ),  von  3 Linien 
Querdurehmesser,  geschlossen.  Der  vordere  Fortsatz  wird  zur  Bildung 
der  Augenhöhle  einbezogen,  und  heisst  deshalb  Processus  orbitalis.  Er 
schmiegt  sich  zwischen  den  inneren  Rand  der  Augenhöhlenfläche  des 
Oberkiefers,  und  die  Lamina  papi/racea  des  Siebbeins  hinein,  und  ent- 
hält sehr  häufig  2 — 3 kleine  Cellulue  pa/atinae,  welche  die  hinteren 
Siebbeinzellen  decken  und  scbliessen.  Der  hintere  Fortsatz,  Processus 
sphenoidalis,  krümmt  sich  gegen  die  untere  und  vordere  Fläche  des 
Keilbeinkörpers,  an  welche  er  sich  anlegt. 

b)  Die  Poes  horisontalis  ist  zwar  stärker,  aber  kleiner,  als  die 
senkrechte  Platte  des  Gaumcubeins.  Sie  erscheint  als  viereckiges 
Knochenstuck,  welches  mit  den  Gaumenfortsätzen  des  Oberkiefers  den 
harten  Gaumen,  Palatum  osseum,  zusammensetzt.  Der  innere,  zur 
zackigen  Verbinduug  mit  dem  gleichnamigen  Fortsatze  des  zweiten 
Gaumenbeins  dienende  Rand,  ist  in  eine  Crista  aufgeworfen,  welche  sich 
in  die,  durch  die  Gaumenfortsätze  des  Oberkiefers  gebildete  Cristu  na- 
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sa/is  fortsetzt.  Der  vordere  Band  stösst  an  den  hinteren  des  tiauinen- 
fortsatzes  des  Oberkiefers,  der  äussere  dient  zur  Verschmelzung  mit 
der  Pars  perpendicularis , und  der  hintere,  halbmondförmige,  bildet 
mit  dem  der  anderen  Seite  die  Spina  nasatis  posterior,  als  hinteres  Ende 
der  Crista  nasalis. 

An  der  Versehmelziuigsstelle  des  senkrechten  und  wagrechten  Stückes 
entspringt  der  nach  hinten  gerichtete,  und  in  die  Incisura  pteryyoidea 
des  Keilheins  sich  einkeilende,  Processus  pyramidalis.  Er  zeigt  die  Fort- 
setzung des  Sulcus  pteryyo-palatinus,  welcher  zuweilen  von  der  Masse 
des  Pyramidenfortsatzes  ganz  umschlossen,  und  in  diesem  Falle,  ohne 
Beihilfe  des  Processus  pteryyoideus  des  Keilbeins  und  des  Oberkiefers, 
in  einen  Kanal  umgewandelt  wird.  Dieser  Kanal  erzeugt  noch  zwei 
Nebeukanäle,  welche  den  Pyramidenfortsatz  nach  abwärts  durchbohren, 
so,  (hiss  der  ursprünglich  und  oben  einfache  Canalis  pteryyo-palatinus 
im  Herabsteigen  in  drei  Kanäle  sich  spaltet,  welche  an  der  unteren 
Fläche  des  Processus  pyramidalis,  also  am  harten  Gaumen,  durch  die 
3 Foramina  palatina  posteriora  ausmünden,  von  welchen  das  vordere, 
als  Mündung  des  Hauptkanals,  das  grösste  ist. 

Erwähnenswerthe  Verschiedenheiten  kommen  an  den  Gaumenbeinen 
nicht  vor. 


§.  102.  Thriinenbfin. 

Das  Thränenbein,  (Os  lacrymale,  Os  unyuis,  von  seiner  Gestalt 
und  Dünne),  ist  ein  Supplement  der  Papierplatte  des  Siebbeins,  und 
deshalb  so  schwach  wie  diese.  Es  ist  der  kleinste  Kopfknochen,  und 
liegt,  ein  längliches  Viereck  bildend,  am  vordersten  Thcile  der  inneren 
Augenhöhlenwand,  zwischen  Stirnbein,  Papierplatte  des  Siebbeins,  und 
Stirnfortsatz  des  Oberkiefers.  Seine  äussere  Fläche  wird  durch  eine 
senkrechte  Leiste  (Crista  lacrymalis)  in  eine  vorder«;,  kleinere,  und 
hintere,  grössere  Abtheilung  gebracht.  Erstere  stellt  eine  Rinne  vor, 
welche  durch  das  Heranrücken  an  den  Stirnfortsatz  des  Oberkiefers, 
der  eine  ähnliche  Rinne  besitzt,  zur  tiefen  Thrünensackgrube  (Fossa 
sacci  lacrymalis)  wird,  deren  Fortsetzung  der  absteigende  Thränen- 
Nasenkannl  (Canalis  naso-lacrymalis)  ist.  Die  Crista  lacrymalis  setzt 
sich  nach  unten  in  den  gekrümmten  Thränenbein  haken  (Ilamulus 
lacrymalis)  fort,  der  in  den  scharfen  Winkel  zwischen  Stirufortsatz  und 
Augenhöhlenfläche  des  Oberkiefers  eingefUgt  wird,  und  nicht  selten  fehlt. 
Die  innere  Fläche  deckt  die  vorderen  Siebbeinzellen. 

Das  Thränenbein  ist  heim  Neugeborenen,  nach  den  Nasenbeinen,  der  ent- 
wickeltste O.esiclilsknochen.  — Bei  älteren  Individuen  erscheint  das  Thränen- 
hein  häutig  durchlöchert.  Die  Durchlöcherung  kann  so  weit  gedeihen,  dass 
der  Knochen  netzartig  durchbrochen  erscheint.  Ich  besitze  einen  Fall,  wo  es 
durch  eine  senkrechte  Nath  in  2 Stocke  geschnitten  wird,  (früher  beschrieb 
einen  bisher  einzigen  Fall  (iluller's  Archiv.  1 S49.  |>ag.  412),  wo  das  fehlende 
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Thränenbein  durch  eine  grosse  Anzahl  blätlchenarliger  Fortsätze  benachbarter 
Knochen  ersetzt  wurde.  Er  hat  auch  das  Verdienst,  ein  von  E.  Rousseau 
in  den  /Irma/es  des  Sciences  naturelles , 1S29,  beschriebenes  Knöchelchen, 

welches  zuweilen  den  oberen  Theil  der  äusseren  Wand  des  Thräncnnasenkauals 
bildet,  neuerdings  sorgfältig  auf  sein  Vorkommen  untersucht  zu  haben.  Siehe 
hierüber  auch  Luschka,  das  Nebenthränenbein  des  Menschen,  iu  Müllers  Archiv, 
1858,  pag.  304.  — Zuweilen  bängt  das  Thränenbein  mit  der  Lamina  papy- 
racea  ununterbrochen  zusammen.  Seine  vordere  rinnenförmige  Abtheilung  ist 
bei  den  Negern  sehr  schmal  ( Söuim  erring). 


§.  103.  Untere  Nasenmusehel. 

Die  untere  Nasenmuschel,  Concha  inferior  (Synon.:  Os  turbinatum 
s.  spongiosum,  Buccinum,  Concha  Veneris),  liegt  in  der  Nasenhöhle,  an 
die  innere  Wand  des  Oberkieferkörpers  geheftet,  auf  welcher  sie  wie 
eine  Arabeske  aufsitzt  Sie  gleicht  einer  Teiehinusehel , deren  Schloss 
nach  oben,  und  deren  convexe  Seite  nach  innen  gegen  die  Nasenscheide- 
wand gerichtet  ist.  Da  bereits  am  Siebbein  beiderseits  zwei  Muscheln 
bekannt  wurden,  so  wird  die  untere  Nasenniuschel,  die  keinen  Bcstand- 
theil  eines  anderen  Knochens  ausmacht,  als  freie  Nasenniuschel 
bezeichnet  werden  können.  Sie  ist  dünn,  leicht,  porös,  und  am  unte- 
ren Rande,  der  etwas  nach  aussen  und  oben  aufgerollt  erscheint,  dick 
und  wie  aufgebläht.  Der  obere  Rand  giebt  dem  in  die  Oeffhung  der 
Highmorshöhle  sich  einhäkelndeu  Processus  ma.ii/laris  den  Ursprung. 
Vor  diesem  findet  sich  der  zum  unteren  Thränenbeinrandc  aufsteigende, 
und  den  Canalis  nusu-lucrymalis  theilweise  bildende  Processus  iacrymatis. 
Ein  mit  dem  »Siebbeinhaken  sich  verbindender  Processus  ethmoii/u/is  ist 
uneonstant.  Das  vordere  und  hintere  zugespitzte  Ende  verbindet  sich 
mit  der  Crista  turbinalis  des  Oberkiefers  und  des  Gaumenbeins. 

Die  unteren  Nasenmuscheln  verwachsen  frühzeitig  mit  den  Knochen,  zu 
welchen  sic  Fortsätze  schicken,  und  wurden  deshalb  früher  filr  Theile  anderer 
Gesichtsknochen  gehalten:  des  Thräuenbeins  (Win slow),  des  Gaumenbeins 
(Sanlorini),  des  Siebbeins  (Fallopia,  H unold). 

Der  Mensch  hat  unter  allen  Säugelhieren  die  am  wenigsten  entwickelten 
Nasenmuscheln.  Welch  enormen  Entwicklungsgrad  dieser  Knochen  durch  Asl- 
bildung,  Eiurollung,  und  Faltung,  erreichen  kann,  zeigt  das  Muschelbeiu  der 
gemeinen  Ziege,  des  Ameisenbären,  des  Seehundes,  und  einiger  Beutelthiere.  — 
Die  Bedeutung  der  Nasenmuscheln  ist  folgende.  Die  Nasenhöhle  ist  mit  einer 
Schleimhaut  ausgekleidet,  welche  der  Träger  der  Geruchsnerven  ist.  Diese 
Haut  muss  sich  falten,  um  in  dem  engen  Baume  der  Nasenhöhle  dennoch  eine 
grosse  Oberfläche  für  die  mit  Riechstoffen  geschwängerte  Luft  darzubielen. 
Diese  Fallen  wtlrdeu  beim  Ein-  und  Ausalhmen  durch  die  Nase  hin-  und  her- 
schlottern, und  Öfters  den  I.ultweg  ganz  verlegen,  wenn  sie  nicht  durch  knöcherne 
Stutzen  in  einer  bestimmten  Lage  und  Richtung  erhalten  wurden.  Diese  Stutzen 
sind  die  Nasenmuscheln.  Einen  anderen  Zweck  erfüllen  sie  nicht,  und  der 
genannte  erklärt  hinlänglich  ihre  Schwäche. 
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§.  104.  Pflugscharbein. 

Das  P flugscharbein,  Os  vomeris,  erscheint  als  ein  unpaarer, 
flacher,  rautenförmiger  Knochen,  der  den  unteren  Theil  der  knöchernen 
Nasenseheidewand  bildet.  Es  ist  nie  vollkommen  plan,  sondern  auf  die 
eine  oder  andere  Seite  gebogen.  Sein  oberer  Rand  weicht  in  die  bei- 
den FlUgel  (Alae  vomeris)  auseinander,  welche  das  Rostrum  sphenoidale 
zwischen  sich  fassen.  Der  untere  Iiand  steht  auf  die  Crista  nasolis 
auf;  der  vordere,  längste,  verbindet  sich  oben  mit  der  Lamina  per- 
pendieuluris  des  Siebbeius,  unten  mit  dem  viereckigen  Naseuscheide- 
wandknorpel;— der  hintere,  kürzeste,  steht  frei,  und  theilt  die  hin- 
tere Nasenöffnung  in  zwei  seitliche  Hälften  — Choanae.  Sein  frühzeiti- 
ges Verwachsen  mit  der  senkrechten  Platte  des  Siebbeins  ist  der  Grund, 
warum  es  von  Santorini,  Petit,  Lieutaud,  Portal,  nicht  als  selbst- 
ständiger Gesichtsknochen,  sondern  als  Theil  des  Siebbeius  beschriebeu 
wurde. 

Im  Kinde  besteht  die  Pflugschar  aus  zwei,  durch  ein  Knor|>elhlatl  ver- 
bundenen, dünnen  knochenlamellen.  Das  Knorpelblatl  setzt  sieh  ununterbrochen 
in  den  Nasenschoidcwamlknorpel  (§.  198)  fort,  hn  Erwachsenen  findet  sich 
nocli  ein  Rest  des  Knorpels  zwischen  den  beiden  Lamellen  des  Vomer.  Schrumpft 
dieser  Knorpel  beim  Trocknen  macerirter  Knochen  ein,  so  kann  dadurch  Ver- 
biegung, selbst  Bruch,  des  Vomer  entstehen.  Die  an  so  vielen  Schädeln  auf- 
fallende Verbiegung  des  Vomer  scheint,  wenn  auch  eine  ursprüngliche  Rich- 
tungsabweichuug  nicht  zu  läugnen  ist,  auf  dein  angeführten  Umstande  zu  be- 
ruhen. — Zwischen  den  Alae  vomeris  und  der  unteren  Fläche  des  Kcilbcin- 
kitrpers  findet  sich  auch  im  Erwachsenen  ein  Loch,  welches  einen  Ast  der 
Rachenschlagader  durch  den  Vomer  hindurch  zum  N'asenscheidewandknorpel 
gelangen  lässt.  fTnurlual,  der  Pflugscharknorpel , im  Rheinischen  Correspon- 
dcnzblatt,  1845,  Nr.  10  und  11.) 


§.  105.  Unterkiefer. 

Der  Unterkiefer,  Mu.rilla  inferior  s.  mandibula,  bildet  die  un- 
tere, bewegliche  Hälfte  des  Gesichtsskclets , und  stellt  gewissennassen 
in  der  Mitte  verwachsene  Arme  des  Kopfes  dar.  Er  Ubertrifft  an  Stärke 
alle  Schädelknochen,  und  entwickelt  sich  auch  früher,  als  alle  übrigen 
Gesichtsknochen.  Man  theilt  ihn  in  den  Körper  und  in  die  beiden 
Aeste  ein. 

1.  Der  Körper  ist  das  parabolisch  gekrümmte,  zahntragende  Mit- 
telsttick des  Knochens.  Er  ist  zuweilen  am  Kinne  sehr  breit  ( Machoire 
(Tune),  zuweilen  mehr  weniger  zugespitzt,  beim  sogenannten  Bockskinn 
(nach  La vater  ein  Zeichen  von  Hang  zum  Geiz).  In  der  Mitte  der 
vorderen  Fläche  desselben  bemerkt  man  die  Protuberantia  mentalis , 
als  die  Stelle,  wo  die  im  Neugebomen  noch  getrennten  Seiteuhälften 
des  Unterkiefers  mit  einander  verwachsen.  Einen  Zoll  weit  von  der 
Protuberantia  nach  aussen,  liegt  das  Kinnloch  (Foratnen  mentale  s. 
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maxillare  unlerius),  unter  welchem  die  Linea  ohliqua  e.rterna  zum  vor- 
deren Rande  des  Astes  hinaufzicht.  In  der  Mitte  der  hinteren  Fläche 
ragt  der  ein-  oder  zweispitzige  Kinn  Stachel  ( Spina  mentalis  interna ) 
heraus.  In  einiger  Entfernung  von  ihm  beginnt  die  Linea  obliqua  in- 
terna s.  mylo-hyoidea , deren  Richtung  mit  der  äusseren  so  ziemlich 
Ubereinstimmt  Der  untere  Rand  ist  breit  und  stumpf,  und  unter  dem 
Kinnstachel  mit  zwei  rauhen  Eindrücken  für  den  Ursprung  der  vorderen 
Bäuche  der  Museuli  digastrici  versehen;  der  obere  ist  gefächert,  und 
besitzt  16  Zahuzellen  (Alveo/i),  welche  den  Zahnwurzeln  entsprechend 
gebaut  sind.  Da  die  Wurzeln  der  Schneide-  und  Eckzähne  des  Unter- 
kiefers nicht  konisch  sind,  wie  jene  des  Oberkiefers,  sondern  seitlich 
eomprimirt  erscheinen,  so  nehmen  sie  weniger  Raum  in  Anspruch,  und 
der  obere  Rand  des  Unterkiefers  wird,  so  weit  er  die  genannten  Zähne 
trägt,  einen  flacheren  Bogen  bilden,  als  der  entsprechende  Theil  des 
Alveolarfortsatzes  des  Oberkiefers.  Aus  diesem  Grunde  stehen  bei  ge- 
schlossenen Kiefern  die  Schneidezähne  des  Unterkiefers  hinter  jenen 
des  Oberkiefers  zurtick. 

Die  Aeste  steigen  vom  hinteren  Ende  des  Kfirpers  schräg  an.  Ihre 
äussere  Fläche  ist  ziemlich  glatt,  die  innere  hat  in  ihrer  Mitte  das 
durch  ein  kleines  vorstehendes  Knochenschllppchen  (Zünglein,  Lingula) 
geschützte  Foramen  ma.riliare  intemum,  als  Anfang  eines,  durch  den 
Körper  schief  nach  vom  laufenden,  und  am  Foramen  mentale  endigenden 
Kanals  (Canalis  inframaxiUaris  s.  alveolaris  inferior ).  Vom  Foramen 
maxillare  intemum  läuft  eine  Rinne  (Sulcus  mylo-hyoideus ) schief  nach 
abwärts,  welche  ziemlich  genau  der  Richtung  des  Canalis  inframaxiUaris 
entspricht.  Der  hintere  längste  Rand  bildet,  mit  dem  unteren  Rande 
des  Körpers,  den  Winkel  des  Unterkiefers  (Angulus  maj-ittae).  — Der 
obere  Rand  ist  halbmondförmig  cingcschnittcn  (Incisura  semilunaris), 
wodurch  eine  vordere  und  hintere  Ecke  desselben  entsteht.  Erstere  ist 
flach  und  zugespitzt,  und  heisst  Processus  coronoideus,  — letztere  ist 
der  Processus  condyloideus , welcher  auf  einem  versehmäehtigten  rund- 
lichen Ilalse  (Collum),  ein  querovales  Uberknorpeltes  Köpfchen  (Capi- 
tulum  s.  Condylus)  trägt,  welches  in  die  Fossa  glenoidalis  des  Schläfe- 
beins passt.  Der  vordere  Rand  geht  ohne  Unterbrechung  in  die  Linea 
ohliqua  externa  Uber. 

Der  Canalis  inframaxiUaris  variirl  durch  Verlauf  uud  Grösse  in  ver- 
schiedenen Lcbensepoclicii  desselben  Individuums.  Dein)  neugeborenen  Kinde 
streicht  er  am  unteren  Rande  des  Körpers  des  Unterkiefers  hin,  und  ist  sehr 
geräumig.  Im  Jilnglinge  und  Manne  nimmt  er  die  Mitte  des  Knochens  ein, 
und  streicht  nach  der  Richtung  der  Linea  ohliqua  interna.  Im  Greise,  nach 
Verlust  der  Zähne,  läuft  er  dicht  unter  der  zalwfäclierloscn  oberen  Wand  des 
Körpers,  und  ist  bedeutend  enger  geworden.  — Den  Processus  coronoidmss 
einen  Kronenfortsatz  zu  nennen,  ist  zwar  flblich,  aber  nicht  etymologisch 
richtig,  da  der  Name  von  xopoieij,  Krähe,  nicht  von  corona  stammt.  Er 
gleicht  bei  gewissen  Thieren  einem  Krähenschnabel.  Allerdings  aber  kann  man 
lim  Krohncn  fortsatz  nennen,  da  Krähe  auch  krohne  geschrieben  wird. 
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§.  I()6.  Kinnbacken-  oder  Kiefergelenk. 

Das  K i n n b a c k e n g e 1 e n k ( Articulatio  temporo-niaj-illaris ),  ist  ein 
freies  Gelenk,  und  besitzt  eine  nach  drei  Richtungen  gestattete  Beweg- 
lichkeit. Die  Bewegung  des  Unterkiefers  in  verticnler  Richtung  ist  die 
umfänglichste. 

Der  Unterkiefer  kann  1.  auf  und  ab,  2.  nach  beiden  Seiten,  und 
3.  vor-  und  rückwärts  bewegt  werden.  Bei  den  ersten  beiden  Bewegungs- 
arten, wenn  ihre  Extension  eine  geringe  ist,  verlässt  das  Köpfchen  des- 
selben die  Fossil  glrnoiilalis  des  Schläfebeins  nicht;  bei  letzterer  rollt 
es  sich  auf  das  Tuberculum  articulare  hervor,  und  gleitet  wieder  in  die 
Foren  glrnoiilalis  zurück,  welches  auch  bei  weitem  Oeffnen  und  darauf 
folgendem  Sehliessen  des  Mundes  geschieht. 

Bei  sehr  weitem  Aufsperren  des  Mundes  kann  der  (iclenkkopf  selbst  vor 
das  Tuberculum  articulare  treten , Uber  welches  er  dann  nicht  mehr  zurtick 
kann,  und  der  Kiefer  somit  verrenkt  ist.  Man  versteht  sonach,  wie  man 
sich  durch  ausgiebiges  Gähnen  die  Kiefer  verrenken  kann,  und  wie  sich  eine 
Frau,  welche  eine  grosse  Birne  am  dicken  Ende;  anheissen  wollte,  denselben 
Unfall  zuzieheu  konnte,  wie  die  Comples  rendus  der  Pariser  Akademie  vor 
Kurzem  berichtet  haben. 

Eine  fibröse,  sehr  dllnne,  weite,  und  laxe  Kapsel  umgiebt  das  Ge- 
lenk. Ihre  Höhle  wird  durch  einen  ovalen,  ant  Rande  dicken,  in  der 
Mitte  seiner  Fläche  dünnen,  zuweilen  selbst  durchbrochenen  Zwisehen- 
knorpel  (Cartilago  intrrarticularis ) in  zwei  über  einander  liegende  Räume 
getrennt,  welche  besondere  Synovialhäute  besitzen.  Der  dicke  Rand  des 
Zwischenknorpels  ist  mit  der  fibrösen  Kapsel  verwachsen.  Er  selbst 
folgt  den  Bewegungen  des  Gelenkkopfes,  tritt  mit  ihm  aus  der  Fossa 
glrnoiilalis  auf  das  Tuberculum  hervor,  und  wieder  zurück,  und  dämpft 
die  Gewalt  der  Stösse,  die  die  dünnwandige  durchscheinende  Gelenk- 
grube des  Sehläfebeins,  bei  kräftigem  Zttlteisscn  durch  das  Zurückprallen 
des  Unterkieferkopfes  von  der  Höhe  des  Tuberculum  in  die  Fossa  glr- 
noirlnlis,  auszuhalten  hat.  Seine  wichtigste  Leistung  besteht  aber  darin, 
dass  er  die  Zahl  der  Contactpunkte  zwischen  Kopf  des  Unterkiefers, 
Fossa  glrnoiilalis,  und  Tuberculum  des  Sehläfebeins  vermehrt,  während, 
wenn  der  Zwischeuknorpel  nicht  vorhanden  wäre,  die  genannten  Gebilde 
sieb  ihrer  nicht  congnienten  Krümmung  wegen,  nur  an  Einem  Punkte 
berühren  könnten.  Zwei  Seite nbänder  verstärken  die  Kapsel.  Das 
äussere  ist  kurz  und  stark,  und  geht  von  der  Wurzel  des  Processus 
zygomaticus  zur  äusseren  Seite  des  Halses;  das  innere  ist  lang  und 
dünn,  steht  mit  der  Kapsel  nicht  in  Contact,  entspringt  von  der  Spina 
angularis  des  Keilbeins,  und  endigt  an  der  Lingula  des  Unterkiefer- 
kanals.  Ein  vom  Griffelfortsatze  des  Sehläfebeins  zum  Winkel  des  Unter- 
kiefers herablaufender,  breiter,  aber  dünner  Bandstreifen,  kann  als  Liga- 
mrntum  stylo -ma.rillurr  angeführt  werden,  und  ist,  so  wie  das  Liga- 
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mentum  laterale  intemum,  streng  genommen,  kein  eigentliches  Aufhänge- 
oder  Befestigungsmittel  des  Unterkiefers,  sondern  ein  Theil  gewisser, 
später  am  Halse  zu  erwähnender  Fascien. 

Da  beim  Aufsperren  des  Mundes  der  Gelenkkopf  des  Unterkiefers  nach 
vorn  auf  das  Tuberculum , der  Winkel  aber  nach  hinten  geht  (wie  man  sich 
leicht  am  eigenen  Kinnhacken  mit  dem  Finger  Überzeugen  kann),  so  muss  in 
der  senkrechten  Axe  des  Astes  ein  Punkt  liegen,  der  bei  dieser  Bewegung  seine 
Lage  nicht  ändert.  Dieser  Punkt  entspricht  dem  Foramen  majcillare  intemum. 
Man  sieht,  wie  klug  die  Lage  dieses  Loches  gewählt  wurde,  da  nur  auf  diese 
Weise  Zerrung  der  hier  eintretenden  Nerven  und  GeRfsse  bei  den  Kaubewegungen 
vermieden  werden  konnte. 

Es  verdient  noch  bemerkt  zu  werden , dass  die  Knorpehlberztlge  der  das 
Kinnhackengelenk  bildenden  Knochen,  namentlich  der  Fossa  i/lenoidalit . äus- 
serst  dflnn  sind,  und  fast  nur  aus  Bindegewebe  mit  sehr  wenig  Knnrpelzellen 
bestehen. 


§.  107.  Zungenbein. 

9 

Das  Zungenbein,  Os  hy oldes,  ypsiloides , gutturale  (von  seiner 
Aehnlichkeit  mit  dem  griechischen  Buchstaben  v,  os  vottdeg  genannt), 
ist  ein  Additament  der  Kopfknocben,  liegt  an  der  vorderen  Seite  des 
Halses,  wo  dieser  in  den  Boden  der  Mundhöhle  Ubergeht,  und  stützt  die 
Basis  der  Zunge,  für  deren  knöcherne  Grundlage  es  gilt.  Man  theilt  es 
in  einen  Körper,  oder  Mittelstuck,  und  2 Paar  seitliche  Hörner, 
welche  Theile  jedoch,  da  sie  durch  Gelenke  beweglich  vereinigt  werden, 
und  oft  noch  im  hohen  Greisenalter  unverschmolzen  sind,  als  eben  so 
viele  besondere  Zungenbeine  angesehen  werden  können  (Meckel).  Das 
MittelstUck  (Basis)  mit  vorderer  convexer,  hinterer  concaver  Fläche, 
oberem  und  unterem  schneidenden  Rande,  trägt  an  seinen  beiden  Enden, 
mittelst  Gelenken  aufsitzend,  oder  durch  Synchondrose  verbunden,  die 
grossen  Hörner  oder  seitlichen  Zungenbeine  (Cornua  majora),  welche 
zwar  länger,  aber  auch  bedeutend  dlinner  als  das  MittelstUck  sind,  und 
den  Bogen  desselben  vergrössem.  Ihre  Gestalt  ist  dreikantig  prismatisch, 
mit  einer  rundlichen  Auftreibung  am  äusseren  Ende,  wie  ein  kurzer 
Schlägel.  Das  rechte  und  linke  grosse  Hora  gleichen  einander  fast  nie- 
mals vollkommen.  Die  kleinen  Hörner  ( Cornua  minora  s.  Cnrnicula ) 
sind  am  oberen  Rande  der  Verbindungsstelle  des  Mittelstucks  mit  den 
grossen  Hörnern  durch  Kapselbänder  angeheftet.  Sie  erreichen  bei  weitem 
nicht  die  Länge  und  Stärke  der  seitlichen  Hörner,  indem  ihre  gewöhn- 
liche Länge  zwischen  2 — 3 Linien  schwankt.  Häutig  steigt  die  länge 
des  linken  um  das  Doppelte  des  rechten,  welches  Verhältniss  Duver- 
noy  und  Meckel  als  Norm  ansehen. 

Die  kleinen  Hörner  des  Zungenbeins  dienen  einem  von  der  Spitze 
des  Griffelfortsatzes  des  Schläfebeins  herabsteigenden  Aufhängeband  des 
Zungenbeins  ( Ligamentum  stylo-hyoideum  s.  Suspensorium ) als  Insertions- 
stellen. Dieses  Band  verknorpelt  und  verknöchert  theilweise  nicht  sel- 
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ten.  Es  ist  leieht  zu  beweisen,  dass  eine  besondere  Länge  der  Griffel- 
fortsätze , oder  der  kleinen  Zungenbeinhörner,  nur  durch  ein  von  oben 
nach  unten,  oder  von  unten  nach  aufwärts  fortschreitendes  Verknöchern 
dieses  Bandes  zu  Stande  kommt. 


§.  108.  Höhlen  und  Gruben  des  Gesichts. 

Nur  zwei  Höhlen  des  Gesichts  dienen  zur  Aufnahme  eines  Sinnes- 
werkzeuges (Augenhöhlen).  Die  übrigen  beiden,  Nasen-  und  Mundhöhle, 
sind  die  Anfänge  des  Athmungs-  und  Verdauungsapparates.  Die  Höhlen 
zur  Aufnahme  des  Gehörwerkzeuges  gehören  nicht  dem  Gesicht,  son- 
dern der  Hirnschale  an. 

1.  Die  beiden  Augenhöhlen,  Orbitae,  deren  Abstand  durch 
die  Entfernung  beider  Laminae  papyraceae  des  Siebbeins  von  einander 
bestimmt  wird,  stellen  liegende,  hohle,  vierseitige  Pyramiden  dar,  die 
mit  ihren  inneren  Flächen  ziemlich  parallel  liegen,  und  deren  verlängerte 
Axen  sich  am  Tttrkcnsattel  schneiden.  Die  äussere  Wand,  vom  Joch- 
bein und  grossen  Keilbeinflllgel  gebildet,  ist  die  stärkste,  die  obere  die 
grösste,  die  innere,  vom  Processus  frontalis  des  Oberkiefers,  vom 
Thränenbein,  und  der  Lamina  papyracea  gebildet,  die  schwächste.  Die 
untere,  von  der  Orbitalfläche  des  Oberkieferkörpers  und  vom  Processus 
orbitalis  des  Gaumenbeins  erzeugte  Wand  geht  ohne  scharfe  Grenze  in 
die  innere  Wand  über,  und  hat  eine  schräg  nach  vorn  und  unten  ge- 
richtete, abschüssige  Lage.  Sie  wird  gewöhnlich  Pavimetitum  orbifae, 
Boden  der  Augenhöhle,  benannt.  Die  Basis  der  Augenhöhlen-Pyra- 
mide  ist  die  grosse,  durch  den  Maryo  supra-  et  infraorbitalis  umschrie- 
bene Oeffnung  der  Augenhöhle,  Apertara  orbitalis.  Hinter  der  Basis  er- 
weitert sich  die  Pyramide  etwas,  besonders  nach  oben  und  aussen  als 
Fossa  ylandiilae  lacrymalis.  Die  Winkel  derselben  sind  mehr  weniger 
abgerundet,  und  werden,  der  äussere  obere  durch  die  Fissura  orbitalis 
superior,  der  äussere  untere  durch  die  längere,  aber  schmälere,  und  nur 
gegen  ihr  äusseres  Ende  hin  breiter  werdende  Fissura  orbitalis  inferior 
gespalten.  Die  Spitze  der  Pyramide  liegt  im  Foramen  opticum.  Die 
übrigen  Oeffnungen  und  Löcher  der  Augenhöhle  und  der  übrigen  Höhlen 
des  Gesichts  sind  am  Ende  dieses  Paragraphes  zusammengestellt. 

2.  Die  Nasenhöhle  (Carum  narium)  hat  eine  viel  schwerer  zu 
beschreibende  Gestalt,  und  viel  complicirtere  Wände.  Sie  wird  in  die 
eigentliche  Nasenhöhle,  und  die  Nebcuhöhlen  (Sinus  s.  Antra)  ein- 
getheilt.  Die  eigentliche  Nasenhöhle  liegt  Uber  der  Mundhöhle,  und 
ragt  bis  zur  Schädelhöhle  zwischen  den  beiden  Augenhöhlen  hinauf. 
Oben  wird  sie  durch  die  Nasenbeine  und  die  Lamina  cribrosa  des  Sieb- 
beins, unten  durch  die  Processus  palatmi  der  Oberkiefer,  und  die  hori- 
zontalen Platten  der  Gaumenbeine  begrenzt.  Die  ausgedehnten  Seiten- 
wände werden  oben,  wo  die  Nasenhöhle  an  die  Augenhöhle  grenzt, 
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durch  den  Nasenfortsatz  des  Oberkiefers,  das  Thränenbein , und  die 
Papierplatte  des  Siebbeins  gebildet;  weiter  unten  folgen  die  Superficies 
nnsalis  des  Oberkiefers,  der  senkrechte  Theil  des  Gaumenbeins,  und  der 
Processus  pteri/goideus  des  Keilbeins.  Die  vordere  Wand  fehlt  grössten- 
tlieils,  um!  es  befindet  sich  an  ihrer  Stelle  die  durch  die  beiden  Ober- 
kiefer und  Nasenbeine  begrenzte  Apertvra  pyriformis.  Die  hintere 
Wand  wird  theihveise  durch  die  vordere  Flüche  des  Keilbeinkörpers 
dargestcllt,  unterhalb  welchem  sie  fehlt,  und  von  den  beiden  Choanae 
s.  Aperturae  narium  posteriores  eingenommen  wird.  Der  Name  Ckoanae 
stammt  von  /#'<«  t giessen),  weil  der  Nasensehleim  durch  diese  Oeffnung 
sich  in  die  Rachenhöhle  ergiesst,  und  als  Sputum  ausgeworfen  werden 
kann.  Jede  Choana  oder  hintere  Nasenöffnung  wird  oben  durch 
den  Körper  des  Keilbeins,  aussen  durch  den  Processus  pteri/goideus, 
innen  durch  den  Vomer,  und  unten  durch  den  horizontalen  Gaumenbein- 
tlieil  umgeben.  — Die  knöcherne  Nasenscheidewand  ( Septum  norium 
osseum),  aus  der  senkrechten  Siebbeinplatte  und  der  Pflugschar  be- 
stehend, geht  selten  senkrecht  von  der  Siebplatte  und  der  Spina  nnsalis 
superinr  zur  Crista  nnsalis  inferior  herab,  und  theilt  die  Nasenhöhle  in 
zwei  meist  ungleiche  Seitenhälften.  — Nebst  den  die  Nasenhöhle  con- 
struirenden  Knochen  hat  man  noch  gewisse,  von  ihren  Wänden  aus- 
gehende knöcherne  Vorsprünge,  als  Vergrösserungsmittel  ihrer  inneren 
Oberfläche,  ins  Auge  zu  fassen,  und  diese  sind:  die  Blättchen,  welche 
das  Siebbeinlabvrintli  bilden,  die  obere  und  untere  Siebbeinmusehel,  und 
die  untere  oder  freie  Nasenmuschel.  Sie  sind  als  Sttttzknochen  fltr  die 
sie  überziehende  Nasenschleimhaut  anzusehen,  welche  dadurch  eine  viel 
grössere  Oberfläche  erhält,  als  wenn  sie  nur  die  glatten  Wände  eines 
hohlen  Würfels  zu  überziehen  hätte.  — Die  Muscheln  tragen  zur  Bil- 
dung der  sogenannten  Nasengänge,  Meatus  narium,  bei,  deren  drei  auf 
jeder  Reite  liegen.  Der  obere,  zwischen  oberer  und  unterer  Siebbein- 
muschel, ist  der  kürzeste,  und  etwas  schräg  nach  hinten  und  unten  ge- 
richtet. Es  entleeren  sich  in  ihn  die  hinteren  und  mittleren  Siebbein- 
zellcn,  und  die  Keilbeinhöhlc.  Der  mittlere,  zwischen  unterer  Siel>- 
bcinnmsehel  und  unterer  oder  freier  Nasenmuschel,  ist  der  längste, 
horizontal  gerichtet,  und  eommunicirt  mit  der  Highmorshöhle,  den  vor- 
deren Siebbeinzellen,  und  der  Stirnhöhle.  Der  untere,  zwischen 
unterer  Nasemnuschel  und  Boden  der  Nasenhöhle,  ist  der  geräumigste, 
und  nimmt  den  von  der  Fossa  lacrymalis  der  Augenhöhle  nicht  senk- 
recht, sondern  ein  wenig  schief  nach  aussen  und  hinten  herabsteigenden 
Thränennasengang  auf,  dessen  Ausmündungsöflhung  durch  das  vordere 
Ende  der  unteren  Nasenmuschel  von  oben  her  überragt  wird.  Die  Neben- 
höhlen, die,  obwohl  sie  als  Vergrösserungsräume  der  Nasenhöhle  gelten, 
doch  in  keiner  Beziehung  zur  Wahrnehmung  der  Gerüche  stehen,  sind 
die  Stirn-,  Keilbein-  und  Oberkieferhöhle,  deren  bereits  früher  Erwäh- 
nung geschah. 
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3.  Die  Mundhöhle  ( Carum  oris)  ist  die  einzige  Höhle  des  Kopfes, 
deren  Grösse  einer  Veränderung  unterliegt.  Diese  Veränderung  hängt 
von  der  Beweglichkeit  des  Unterkiefers  ab.  Es  finden  Vorgänge  in  der 
Mundhöhle  statt,  welche  ohne  Bewegung  nicht  denkbar  sind.  Das  Kauen 
und  Einspeieheln  der  Nahrung,  ja  schon  die  Aufnahme  der  Nahrung 
in  die  Mundhöhle,  sehliesst  vollkommen  starre  und  fixe  Wände  aus.  Die 
Mundhöhle  kann  deshalb  nicht  ganz  von  knöchernen  Wänden  begrenzt 
sein.  Die  untere  Wand  oder  der  Boden  wird  nur  durch  Muskeln  ge- 
bildet. Die  obere  Wand  ist  der  unbewegliche  harte  Gaumen  (l'nlatum 
durum  s.  ossrum),  an  welchem  die  aus  einem  langen-  und  Qucrschenkel 
bestehende  Krcuznath  (Saturn  palatina  cruciata)  vorkommt.  Die  vor- 
dere und  die  beiden  seitlichen  Wände  werden  bei  geschlossenem 
Munde  durch  die  an  einander  schliessenden  Zähne  beider  Kiefer  dar- 
gcstellt.  Die  hintere  Wand  fehlt,  und  wird  selbst  im  nicht  maeerirten 
Schädel  durch  eine  Oeffnung  eingenommen,  mittelst  welcher  die  Mund- 
höhle mit  der  hinter  ihr  liegenden  Bachenhöhle  communicirt. 

4.  Noch  ist  am  Schädel  beiderseits  hinter  den  Augenhöhlen  eine 
Grube  zu  bemerken,  welche  durch  den  Jochbogen  UberbrUckt  wird,  und 
Schläfengrube,  Fossil  trmporalis,  genannt  wird.  Sie  ist  eine  un- 
mittelbare Fortsetzung  des  bei  der  Beschreibung  der  Seitenwandbeine 
erwähnten  Planum  temporale,  und  wird  durch  die  Schuppe  des  Sehläfe- 
beins,  die  Superßeies  temporalis  des  grossen  KeilbcinHllgels,  den  Joch- 
fortsatz des  Stirnbeins,  und  den  Stimfortsatz  des  Jochbeins  gebildet. 
Die  Schläfengrube  zieht  sich,  immer  tiefer  werdend,  nach  unten,  innen, 
und  vorn,  zwischen  Oberkiefer,  Flllgelfortsatz  des  Keilbeins,  und  Gaumen- 
bein hinein,  und  nimmt  hier  den  Namen  der  Flügel  gaum  en grübe 
oder  Ke il-Oberkief ergrübe  (Fo.ssn  pterygo-palatina  sphenn-maa-H- 
laris ) an.  Die  Flügelgaumengrube  ist  somit  die  bis  an  die  Schädelbasis 
hinabreichende,  tiefste  Stelle  der  Schläfengrube.  Sie  liegt  unter  der 
Augenhöhle,  mit  welcher  sie  durch  die  Fissura  orbitalis  inferior  in  Ver- 
bindung steht,  und  auswärts  von  dem  hinteren  Theile  der  Nasenhöhle. 
Ihre  Gestalt  ist  sehr  unregelmässig,  und  ihre  durch  UJcher  und  Kanäle 
vermittelte  Verbindung  mit  der  Schädelbühle  und  den  Höhlen  des  Ge- 
sichts sehr  vielfältig.  Gewöhnlich  bezeichnet  man  nur  die  tiefste  und 
engste  Schlucht  dieser  Grube,  welche  zunächst  durch  den  Flügelfortsatz 
des  Keibeins  und  das  Gaumenbein  gebildet  wird,  als  Flügelgaumen- 
grube,  und  nennt  den  weiteren,  zwischen  Oberkiefer  und  Keilbein  ge- 
legenen Theil  derselben.  Keil-Oberkiefergrube. 

Löcher  uml  Kanäle  der  Augenhöhle,  t.  Zur  Schäilelhiihle:  Fo- 
ramai opticum,  Fissura  supraorbilalis,  Foramen  ethmoidale  anlerius.  2.  Zur 
Nasenhöhle:  Foramen  elhmoidale  posterius,  Ductus  lacrymarum  nasalix.  3.  Zur 
Sehläfcngrube:  Canalis  zygomalicus  lemparalis.  4.  Zur  Fossa  pterygo-palatina: 
Fissura  orbilalis  inferior.  5.  Zum  Gesicht : Canalis  zygomalicus  facialis. 
Foramen  supraorbitale,  Canalis  infraorbilalis. 

Löcher  und  Kanäle  der  Nasenhöhle.  1.  Zur  Schädelhöhle:  Fo- 
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ramina  rribrosa.  2.  Zur  Mundhöhle:  Canatis  nasu-palalinu« . 3.  Zur  Foua 
pterygu-palalina : Furame n spheno-palalinum.  -1.  Zur  Augenhöhle,  bei  dieser 
erwähnt.  5.  Zum  Gesichte:  Aperlura  pyrifnrmix,  Foramina  nasalia. 

Löcher  und  Kanäle  der  Mundhöhle.  I.  Zur  Nasenhöhle : Cunaiit 
naxo-palatinus.  2.  Zur  Fotsa  pterygo-palatina : (anale»  pterygo-palatini  ». 
Fanale»  palalini  descendenlet.  3.  Zum  Gesichte:  Canalit  inframasUlarit. 

Löcher  und  Kanäle  der  Fo»sa  pterygo-palatina.  I.  Zur  Schädel- 
hohle: Furame n rolundum.  2.  Zur  Augenhöhle:  Fitsura  infraurbilali».  3.  Zur 
Nasenhöhle:  Foramcn  xpheiw-palatinum.  4.  Zur  Mundhöhle:  Canalix  palalinus 
descendens.  5.  Zur  Schädelbasis : Canalix  Vidianux. 

Hie  Zusammensetzung  der  Augenhöhle,  so  wie  die  zu  ihr  oder  von  ihr 
fithrenden  Geflhungen  werden,  da  die  Wände  der  Augenhöhle  bei  äusserer  In- 
speclion  des  Schädels  leicht  zu  (iberseheu  sind , auch  eben  so  leicht  studirt. 
Schwieriger  aufzufassen  ist  die  Conslruclion  der  Nasenhöhle  und  der  KlUgel- 
gaumengruhe.  Es  mtlssen,  um  zur  inneren  Ansicht  der  Wände  derselben,  und 
der  in  diesen  befindlichen  Ocflnnngcn  zu  gelangen , Schnitte  durch  sie  geftlhrt 
werden,  wozu  man  filr  die  Nasenhöhle  frische  Schädel  wählt,  die  bereits  zu 
einem  anderen  anatomischen  Zwecke  dienten,  und  deren  Nasenhöhle  noch  durch 
die  Schleimhaut  derselben  (Membrana  piluilaria  narium  s.  Schneiden)  aus- 
geklculel  ist.  An  skeletirten  Köpfen  werden  durch  das  Eindringen  der  Säge, 
die  dünnen  und  nur  lose  befestigten  Muschelknochen  leicht  zersplittert,  und 
inan  erhält  nur  ein  unvollkommenes  Ilild  ihrer  Lagcrungsvcrhältnisse,  und  ihrer 
Beziehungen  zu  den  Nasengängen.  Das  Splittern  der  Knochen  lässt  sich  ver- 
meiden. wenn  man  sich  einer  dünnen  Blattsägc  bedient,  und  den  Kopl  unter 
Wasser  zersägt.  Zwei  senkrechte  Durchschnitte,  deren  einer  mit  der  N'ascn- 
scheidewand  parallel  läuft,  deren  anderer  sie  schneidet,  leisten  das  Nölhige. 

Die  Wichtigkeit  der  Osteologie  lilr  die  Nervenlehre  bewährt  sich  am 
schönsten  in  der  Flügelgatunengrube.  Die  Anatomie  des  zweiten  Astes  vom 
Trigeminus  wird,  ohne  genaue  Vorstellung  der  mit  dieser  Grube  in  Verbindung 
stehenden  Kanäle  mul  OefTnnngen , unmöglich  verstanden.  Es  muss  der  Pro- 
cessu s plerygoideu»  des  Keilbeins  an  seiner  Basis,  mit  Schonung  der  senk- 
rechten Platte  des  Gaumenbeins,  abgesägt  werden,  um  die  in  ihr  liegenden, 
oben  erwähnten  Zugangs-  und  AhgangsOITnungcn  zu  sehen. 


§.  109.  Verhältniss  der  Hirnschale  zum  Gesicht. 

Bei  keinem  Säugethier  ist  der  Hintschädcl  im  Verhältniss  zum  Ge- 
sicht so  gross  wie  beim  Menschen,  dessen  Gehirn,  als  Organ  der  In- 
telligenz, Uber  die  der  Sinnlichkeit  frölmenden  Werkzeuge  des  Kauens 
und  Rieehens  prävalirt.  Das  Höchste  und  Niedrigste  der  Menschen- 
natur steht  am  Kopfe  gepaart,  mit  Überwiegender  Ausbildung  des 
Ersteren.  Je  inehr  die  Kauwerkzeuge  sieh  entwickeln,  und  je  grösser 
der  Raum  wird,  den  die  Nasenhöhle  einnimmt,  desto  vorspringender  er- 
scheint der  Gesiehtstheil  des  Kopfes,  und  desto  mehr  entfernt  sich  das 
ganze  Profil  vom  Schönheitsideal.  Die  hohe  Stint,  und  ihr  fast  senk- 
rechtes Abfallen  gegen  das  Gesicht  ist  ein  den  kaukasischen  Menschcn- 
Bchüdcl  charakterisirendes  Merkmal. 

Da  von  dem  Verhältnisse  des  Schädels  zum  Gesicht  die  nach  unseren 
Scböuheitsbegritfen  mehr  oder  minder  edle  Kopfbildung  abhängt  und  die 
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Grösse  dieses  Verhältnisses  ein  augenfälliges  Merkmal  gewisser  Mensehen- 
racen  abgiebt,  so  hat  man  gesucht,  die  Beziehungen  des  Himschädels 
zum  Gesicht  durch  Messungen  auszumitteln,  indem  man  durch  gewisse, 
willkürlich  angenommene  Punkte  des  Kopfes  Linien  zog  (Lineae  cra- 
momelricae),  deren  Durehschnittswinkel  einen  Ausdruck  für  dieses  Ver- 
hältuiss  abgiebt. 

1.  Messung  nach  Dauben  ton  (1764).  Mau  zieht  vom  unteren 
Augenhöhlenrande  zum  hinteren  Rande  des  Foramen  occipitale  mugnum 
eine  Linie,  uud  eine  zweite  von  der  Mitte  des  vorderen  Randes  dieses 
Loches  zum  Endpunkte  der  früheren.  Der  durch  beide  Linien  gebildete, 
nach  vom  offene  Winkel  (Angulus  occipitalis  Daub.)  ist  im  Menschen- 
geschlechte am  kleinsten,  und  vergrössert  sich  in  der  Thierreihe  um  so 
mehr,  je  mehr  das  grosse  Hinterhauptloeh  die  Mitte  der  Schädelbasis 
verlässt,  und  auf  das  hintere  Ende  des  Schädels  hinaufrUckt,  wodurch 
seine  Ebene  nach  vorn  abschüssig  wird.  Als  ostcologischer  Charakter 
der  Racen  lässt  sich  dieser  Winkel  nicht  benützen,  da  nach  Blirmen- 
bach’s  Erfahrungen,  seine  Grösse  bei  Individuen  derselben  Raee  inner- 
halb einer  gewissen  Breite  variirt.  Im  Mittel  beträgt  er  heim  Menschen 
4“,  beim  Orang  37“,  beim  Pferde  70°,  und  beim  Hunde  82“. 

2.  Messung  nach  Camper  (1791).  Man  zieht  eine  Tangente  zur 
vorragendsten  Stelle  des  Stirn-  und  Oberkieferbeins,  und  schneidet  diese 
durch  eine  vom  äusseren  Gchörgang  zum  Boden  der  Nasenhöhle  ge- 
zogene Linie.  Der  Winkel  beider  ist  der  Angulus  faciei  Campen,  dessen 
Ausmittlung  unter  allen  Scbädelmessungsmethoden  die  häufigste  Anwen- 
dung gefunden  hat.  Je  näher  er  90°  steht,  desto  schöner  ist  das  Schädel- 
profil. Vergrössert  er  sich  Uber  90°,  so  entstehen  jene  über  die  Augen 
vertretenden  Stirnen,  welche  bei  Khachitis  und  Ilydroceplmlus  Vorkom- 
men, und,  wenn  sie  Uber  ein  gewisses  Mass  hinausgehen,  die  Schönheit 
des  Profils  ebenso  beeinträchtigen,  wie  die  Hachen.  An  den  berühm- 
testen Meisterwerken  hellenischer  Kunst,  wie  am  Apoll  von  Belvedere, 
und  an  der  Meduse  des  Sosieles,  ist  der  Gesichtswinkel  etwas  grösser, 
als  ein  rechter.  — Als  Massstab  für  die  Entwicklung  des  Gehirns  in 
der  Thierreihe  kann  der  Camper’sche  Winkel  nicht  benützt  werden, 
da  die  Wölbung  der  Stirn  blos  durch  geräumige  Sinus  frontales  (Ele- 
phant,  Schwein)  bedingt  sein  kann.  Auch  ist  seine  Grösse  bei  Schädeln, 
die  verschiedenen  Racen  angehören,  häufig  gleich  (Neger-  und  altev 
Lithauerschädel).  Seine  Grösse  beträgt  bei  Schädeln  kaukasischer  Raee 
85°  (griechisches  Profil),  beim  Neger  70°,  beim  jungen  Orang  67“,  beim 
Schnabelthier  14°.  — Daubenton’s  und  Camper’s  Messungen  trifft 
überdies  der  Vorwurf,  dass  sie  das  Schädelvolumen  nur  durch  die  senk- 
rechte Ebene  messen,  und  die  Peripherie  (den  Querschnitt)  unberück- 
sichtigt lassen.  Die  Cam per’sche  Messung  muss  auch  deshalb  variable 
Resultate  an  Schädeln  derselben  Raee  geben,  weil  der  vorspringendste 
Punkt  des  Oberkiefers,  der  in  den  Alveolis  der  Schneidezähne  liegt, 
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durch  Ausfallen  der  Zähne  und  damit  verbundene  Resorption  der  Alveoli 
im  höheren  Alter  zurücktreten  muss. 

3.  Blume nbach’s  Scheitelansicht  (1795)  ist  keine  Messung,  son- 
dern eine  beiläufige  Schätzung  der  Schädel-  und  Gesichtsverhältnisse. 
Es  werden  die  zu  vergleichenden  Schädel  so  aufgestellt,  dass  die  Joch- 
bogen vollkommen  horizontal  liegen,  und  dann  von  oben  in  der  Vogel- 
perspective angesehen,  wobei  obiges  Verhältnis , und  alle  übrigen  ab- 
weichenden Einzelnheiten  im  Schädelbaue,  sich  dem  geübten  Auge  be- 
sonders scharf  heraussteilen. 

4.  Cuvier’s  Methode  (1797)  zerlegt  den  Schädel  in  zwei  seitliche 
Hälften,  und  bestimmt  an  der  Durchschnittsebene  den  Grössenunterschied 
von  Schädel  und  Gesicht.  Dieser  ist  beim  Orang  = 0,  und  verhält 
sich  beim  Menschen  wie  4:1. 

Tiedemaun  und  Morton  haben  durch  Füllung  die  Capacitüt  der 
Hirnschale  verschiedener  Racen  auszumitteln  gesucht.  Tiedemann 
fand  die  mittlere  Capaeität  des  Neger-  und  Europäersehädels  gleich ; 
Morton  dagegen  jene  des  Negers  kleiner.  Man  wird  zugeben,  dass 
die  Schädelmessungen,  insofern  sie  darauf  ausgehen,  die  geistige  Ent- 
wicklungsfähigkeit des  Menschen  von  dem  Volumen  seines  Craniums, 
und  des  in  diesem  eingeschlossenen  Gehirns  abhängig  zu  machen,  den 
materialistischen  Tendenzen  der  Gegenwart  weder  genützt  noch  ge- 
schadet haben. 

Es  sind  noch  mehrere  andere  craniomclrischc  Methoden  bekannt,  worunter 
die  Spigel'sche  (1645)  die  älteste  ist.  Da  es  sich  hier  nur  um  Andeutungen, 
und  nicht  um  erschöpfende  Zergliederung  und  Vergleichung  der  einzelnen  Me- 
thoden handelt,  kann  das  Gesagte  genügen. 

Die  Ilauptunlcrscheidungsmorkmale  des  menschlichen  und  thicrischen  Schä- 
dels liegen  in  dem  ovalen  Craniuni,  dem  nahe  90J  betragenden  Gesichtswinkel, 
dem  mehr  in  der  Milte  des  Schädelgrundes  liegenden  Foramen  nccipilale 
magnum,  dem  gerundeten,  vorspringenden  Kinn  (Mentum  prnminulum,  Linn.), 
und  in  der  bogenförmigen  Stellung  der  gleich  hohen,  und  gleichförmig  neben 
einander  stehenden  Zähne.  Die  Lage  des  Ilinlerhauplloches  stimmt  mit  dem 
Mittelpunkte  des  Schädelgrundes  wohl  nicht  überein,  sonst  müsste  der  Schädel 
auf  der  Wirbelsäule  balanciren,  was  nicht  der  Fall  ist.  Der  Schädel  wird  am 
IJcherncigcn  nach  vorn  nur  durch  die  Wirkung  der  Nackentuuskeln  gehindert; 
lässt  diese  nach,  wie  hei  Lähmung,  heim  Einschlafen,  und  im  Greiseualter,  so 
folgt  er  dem  Zuge  seiner  Schwere,  und  sinkt  gegen  die  Brust. 

Die  Raccnverschiedenhcilen  der  Schädel  gehören  in  das  Gebiet  der  phy- 
sischen Anthropologie.  Es  wird  hier  blos  erwähnt,  dass  die  Gestalt  des  Schä- 
dels von  der  Konti  des  gefälligen  Ovals  nach  zwei  Extremen  hin  abweirht. 
Es  giebt  1.  stark  nach  hinten  verlängerte,  und  2.  in  dieser  Richtung  kurze 
Rarenformcn  des  Schädels  ( Dnlicliorephali  — Urachycephali).  Repräsentanten 
dieser  Formen  in  Europa  sind  die  gennanischcn  und  slavischen  Ibesonders  süd- 
slavischen,  croatisclien  und  morlaehischen  i Schädel.  Das  Gesicht  kann  hei  beiden 
vor-  oder  zurückstehen,  d.  h.  prognalhiseh  oder  orthognathisch  sein  tyyti!} Of, 
Kiefer).  Die  Germanen,  Gellen,  Britten,  und  Juden,  sind  orthognathische,  die 
Neger  und  Grünländer  prognalhische  Formen  von  Langküpfen.  Die  Magyaren, 
Finnen,  Türken,  sind  orthognathische,  die  Kalmücken,  Mongolen  und  Tartaren 
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prognathische  Kurzköpfe.  — Das  Verhältnis;;  der  Schäilelhöhlc  zum  Gesicht  ist 
bei  den  Negern  kleiner  als  hei  allen  Übrigen  Haren,  und  ein  mit  36  Europäer- 
schädeln  verglichener  Negerschädel  nahm  unlcr  allen  die  geringste  Wassermenge 
auf  (Saumarez).  Wie  wichtig  Dir  den  Künstler  die  nationalen  Körnten  der 
Schädel  sind,  kann  inan  ans  dem  .Missfallen  entnehmen,  welches  ein  Fachmann 
bet  dem  Anblick  sogenannter  Meisterwerke  der  Kunst  empfindet.  Der  Daniel 
von  Rubens  ist  kein  Jude,  seine  sabinisrhen  Weiber  sind  Holländerinnen,  Ra- 
phaels Madonnen  sind  hübsche  Italienerinnen,  und  Lessiug's  Hussiten  wahrlich 
keine  brachycephalischen  Czechen. 

Bei  angeborenem  Blödsinne  ist  die  Hirnschale,  seihst  hei  gewöhnlicher  Grösse 
des  Gesichts,  klein,  ja  kleiner  als  dieses.  Dagegen  finden  sich  eminente  Geistes- 
anlagen nicht  immer  in  grossen  Köpfen.  — An  antiken  Statuen  von  Göttern 
und  Halbgöttern  waren  auch,  wahrscheinlich  um  das  Kebermenschliche  aus- 
zudrUcken,  Gesichtswinkel  von  100°  belicht.  Bei  Neugeborenen  ist  er  durch- 
schnittlich 10°  grösser  als  bei  Erwachsenen,  und  soll,  hei  der  im  höheren 
Alter  verkommenden  Gehirnatrophie,  durch  Einsinken  des  Schädels  wieder 
kleiner  werden. 

Der  weibliche  Kopf  ist  absolut  kleiner  als  der  männliche,  die  Hirnschale 
aber  im  Yerhällniss  zum  Gesicht  grösser  als  beim  Manne. 


§.  110.  Altersverschiedenheit  des  Kopfes. 

Bei  sehr  jungen  Embryonen  gleicht  die  Gestalt  des  »Schädels  einem 
Sphüroid,  mit  ziemlich  gleichen  Durchmessern.  Das  Gesicht  ist  nur  ein 
kleiner,  untergeordneter  Anhang  desselben.  Bei  Neugeborenen,  und  in 
den  ersten  Lebensmonaten,  ist  die  rundliche  Form  des  Gesichts  noch 
die  verwaltende , welche  sich  erst  von  der  Zeit  an,  wo  die  Kiefer  mit 
dem  Ausbruch  der  Zähne  als  Kauwerkzeuge  gebraucht  zu  werden  an- 
fangen, in  die  länglich-ovale  Übergeht.  Die  Scliläfenschuppc  nimmt  im 
ersten  Kindesalter  verhältnissmilssig  einen  weit  geringeren  Antheil  an 
der  Bildung  der  Schädelseiteu.  Der  Grund  der  .Schläfengrube  ist  eher 
convex  als  concav,  und  der  grösste  Querdurchmesser  liegt  zwischen 
tieiilen  Tubera  /jurietulia.  Die  Textur  der  Kopfknocheu  ist  wegen  Prä- 
valenz des  Knochenknorpels  weich  und  biegsam,  und  man  hat  Fälle 
gesehen,  wo  sie  durch  einen  Stoss  eingebogen,  aber  nicht  gebrochen 
wurden  (Chaussier,  Velpcau).  Aeussere  mechanische  Einflüsse,  Bin- 
den, Schnüren,  localer  Druck,  ändern,  bekannten  Erfahrungen  zu  Folge, 
die  Form  des  Schädels.  — Die  Nasenhöhle  ist  klein,  ihre  Nebenhöhlen 
beginnen  sich  erst  zu  entwickeln ; die  Stirnhöhle  erst  im  zweiten  Lebens- 
jahre. Die  Mundhöhle  erscheint,  da  die  Alveolarfortsätze  der  Kiefer 
fehlen,  niedrig.  Die  Aeste  des  Unterkiefers  ragen  Uber  den  oberen 
Rand  des  Körpers  nur  wenig  hervor,  und  haben  eine  schiefe  Richtung 
nach  hinten.  Sie  verlängern  sich  erst  mit  dem  Auftreten  der  Alveolar- 
fortsätze, und  dem  Ausbruche  der  Zähne. 

Vom  Eintritte  der  Geschlechtsreife  angefangen,  ändert  sich  die  Form 
des  Schädels  nicht  mehr,  und  bleibt,  ein  geringes  Zunehmen  in  der 
Peripherie  abgerechnet,  stationär.  Im  Mannesalter  verschwinden  die 
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Näthe  allmälig,  und  im  Greisenalter  beginnt  die  rttekschreitende  Meta- 
morphose des  Schädels.  Die  Schädelknochen  werden  dlinn,  spröde,  die 
Diploe  schwindet,  an  einzelnen  Stellen  (Keilbeinfortsatz  des  Jochbeins, 
Lamina  papyraeea)  entstehen  durch  Resorption  der  Knochenmasse  Oeff- 
nunpen.  Der  Greiscnsehädel  verliert  */s  von  seinem  vollen  Gewichte 
im  Mannesaltcr  (Tenon),  das  Cavum  cranii  verkleinert  sich  durch 
Schwund  des  Gehirns,  sinkt  wohl  auch  an  den  Scheitelbeinen  grubig 
ein,  und  das  Gesicht  verliert,  durch  Ausfallen  der  Zähne  und  Ver- 
schwinden der  Alveolarfortsätze,  an  senkrechter  Höhe.  Der  Unterkiefer, 
der  seinen  ganzen  Zahnhogcn  einbllsste,  bildet  einen  grösseren  Bogen 
als  der  Oberkiefer,  stösst  mit  seinem  vorderen  Theilc  nicht  mehr  an 
diesen,  sondern  schliesst  ihn  bei  geschlossenem  Munde  ein.  Das  Kinn 
steht  vor  (inenton  en  galoche),  weil  die  Aestc  des  Unterkiefers  eine 
schiefe  Richtung  nach  hinten  annehincu,  und  nähert  sich  der  Nase  de  nes 
et  le  menton  se  dispulent  entrer  ln  bouche),  wodurch  die  Weichtheile 
der  Backe,  die  ihrer  Spannkraft  eltcnfalls  verlustig  werden,  lax  herab- 
hängen, oder  sich  faltig  einbiegen.  Die  Kanten  und  Winkel  sämmt- 
licher  Schädelknochen  werden  schärfer  und  dünner,  und  der  anorganische 
Knochenbestandtheil  Uberwiegt  den  organischen  so  sehr,  dass  geringe 
mechanische  Beleidigungen  hinreichen,  Brüche  des  Schädels  hervor- 
zurufen. 

Obwohl  die  Knochen  des  Schädeldaches  im  Embryo  früher  zu  verknöchern 
beginnen,  als  jene  des  Sehädelgrundes , so  ist  doch  um  die  Zeit  der  Gehurt 
die  Schädelbasis  zu  einem  festeren  Knochcncomplei  gediehen,  als  das  Schädel- 
dach. So  lange  die  Fontanellen  öden  sind,  wird  auch  die  Weichheit  und  Nach- 
giebigkeit des  kindlichen  Kopfes  bestehen. 

Dein  weichen  kindlichen  Schädel  durch  Druck  eine  bleibende  Missstaltung 
aufztidringen,  war  und  ist  bei  gewissen  rohen  Villkerstämmen  herrschende  Volks- 
sitte. Schon  Hippocrales  spricht  von  seylhischcn  Laugköpfcn  (Slacro- 
cephalij,  die  durch  Kunst  ( rtneu/o  et  idoneis  ariibus ) erzeugt  wurden.  Die  in 
Oesterreich  zu  Grafenegg  und  Inzcrsdorf  aufgefundenen  Avarenschädel  (Sitzungs- 
berichte der  kais.  Akademie,  1851,  Juli),  und  die  von  Pcnllaud  nach  Europa 
gebrachten  alten  Peruanerschädel,  vom  Stamme  der  Huancas,  sind  durch  fest 
angelegte  Zirkelbinden,  deren  Eindruck  nncli  zu  erkennen,  zum  Wacbslhum  in 
die  Länge  gezwungen  worden.  Koz  und  Adair  haben  uns  die  Verfahrungs- 
art  der  Indianer  am  Columbiaflussc  und  in  Nordcaroliua,  die  Köpfe  ihrer  Kinder 
bleibend  (lach  zu  drücken,  milgetheilt.  Die  Wanasch,  und  einige  Uriarische 
Völker,  umwickeln  ebenso  die  Schädel  ihrer  Kinder  bis  an  die  Augen,  wo- 
durch sie  sich  konisch  zuspilzen.  Zusammenschnüren  durch  Riemen  iLachs- 
indiancr),  Feslbinden  in  einer  hulzernen  Form  (Tschäctas),  Einklemmen  zwi- 
schen Brettern  (Omaguas)  sind  ebenfalls  im  Gebrauche.  Die  merkwürdigste  Ent- 
stellung, die  ich  kenne,  sehe  ich  an  einem  Indianerschädcl  aus  dem  Golf  von 
Mexico,  der  am  Hinterhaupt  und  am  Scheitel  durch  einen  breiten  tiefen  Ein- 
druck in  zwei  seitliche  halbkugelige  Vorsprünge  zerfällt.  Es  ist  aber  offenbar 
zu  weit  gegangen,  wenn  man  glaubt,  dass  das  breite  Hinterhaupt  der  alten 
Deutschen,  so  wie  die  breiten  Schläfen  der  Belgier,  vom  Liegen  der  Kinder 
(Vcsal),  die  runden  Köpfe  der  Türken  durch  den  Turban,  und  die  flachen 
Köpfe  der  Acgyplier  und  einiger  Gebirgsslämme  durch  das  Tragen  schwerer 
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Lasten  auf  dem  Kopfe  entstanden  seien  (Hnfeiand).  Durch  Foville's  in- 
teressante Abhandlung  Über  Schüdelmissstaltuiig  erfahren  wir,  dass  in  einigen 
Departements  von  Frankreich  das  Binden  des  Schädels  der  Neugeborenen  noch 
üblich  sei.  Man  bemerkt  an  Erwachsenen  noch  die  Spuren  der  Einschnürung. 
Fovillc  hklt  diesen  Gebrauch  nicht  ohne  Einfluss  auf  später  sich  entwickelnde 
Scelenstitrungen.  I nter  431  Irren  im  Hospice  von  Rouen,  hatten  247  den 
vom  Schnürband  herrührenden  Eindruck.  Die  Irrenärzte  Del  ave  und  Mitivid 
bestätigen  diese  Beobachtung  in  den  Irrenhäusern  von  Toulouse  und  Paris. 

Es  finden  sich  auch  Schädel  mit  auffallender  Ungleichheit  beider  Hälften. 
Frühes  Verschmelzen  der  N'älhe  der  eiuen  Seile,  und  fortdauerndes  Wachsthuin 
der  übrigen,  ist  meist  davon  Ursache. 

Nicht  immer  werden  die  Schädel  iin  Greisenalter  dünner.  Man  sieht  zu- 
weilen das  Gegentheil  slatllinden,  wenn  beim  beginnenden  Schwund  des  Ge- 
hirns nur  die  innere  Tafel  einsinkt,  und  der  vergrösserte  DiploCraum  durch 
Knochensubstanz  ausgefüllt  wird. 

Delailschilderungen  Uber  den  knöchernen  Schädel  uud  seine  liühlen  siehe 
in  meinem  llandhuche  der  topographischen  Anatomie.  1.  Bd.  Eine  auf  zahl- 
reiche Messungen  gegründete  morphologische  Entwicklungsgeschichte  des  Kopfes 
enthält  R.  Froriep's  Charakteristik  des  Kopfes.  Berlin,  1845.  8.,  und  Engel' t 
Schrill  über  das  Knochengerüste  des  menschlichen  Antlitzes,  Wien,  1850,  weist 
durch  Messungen  nach , dass  die  Form  des  menschlichen  Antlitzes  einem  auf 
sie  wirkenden  Mechanismus  (der  Kraft  der  Kaumuskeln)  ihre  Ausbildung  verdankt. 


§.  111.  Entwicklung  der  Kopfknochen. 

Wie  schon  mehrmals  crwühnt  wurde,  ist  in  den  frühesten  Perioden 
des  Fötallebens  die  embryonische  Grundlage  des  Schädels  eine  theils 
häutige,  theils  knorpelige  Blase.  Der  knorpelige  Antkeil,  welcher  vor- 
zugsweise der  zukünftigen  Basis  cranii  entspricht,  ist  Jacobson’ s Pri- 
nt o r d i a 1 c ra  n i u m.  Diese  Blase  verknöchert  auf  zweierlei  Art  Erstens 
durch  Umwandlung  des  Knorpels  in  Knochen,  welche,  wenn  sie  fertig 
sind,  ihrer  Entstehung  aus  Primordialknorpel  wegen,  Primordial- 
knochen des  Kopfes  heissen.  Zweitens  durch  Bildung  von  Knochen 
aus  einem  weichen,  auf  den  häutigen  Wänden  des  Schädels  abgelager- 
ten Blastem  (Deck-  oder  Belegknochen). 

Die  Entstehung  der  Primordialknochen  aus  Knorpel  geht  auf  die 
im  §.  78  geschilderte  Weise  vor  sich.  — Wie  entstehen  aber  die  Deck- 
knochen? — Ueber  diese  Frage  haben  die  genauesten  Forschungen 
folgenden  Aufschluss  gegeben.  Jeder  Deckknochen  ist  von  der  häutigen 
Unterlage,  auf  welcher  er  entsteht,  durch  eine  deutliche,  abpräparirbare 
Lamelle  von  unreifem,  homogenem  Bindegewebe  getrennt,  und  besitzt 
auch  auf  seiner  äusseren  Fläche  eine  ähnliche  Bindegewebschichte. 
Ln  diesen  Bindegewebschicbten  finden  sich  sehr  zahlreiche,  und  anfangs 
regellos  eingestreute,  grössere  und  kleinere  Zellen  mit  Kernen,  welche 
sich  in  Knochenkörperchen  umwandeln.  Die  erste  Anlage  (Ifotctum 
oxsificationis)  eines  Deckknochens  läuft  an  ihrem  Bande  in  Strahlen 
ans,  welche  ohne  scharfe  Grenze  in  weiche  Bälkchen  übergehen,  welche 
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sieh  zu  einem  ossescirenden  Netzwerk  verbinden.  Niemals  sieht  man 
an  dem  Bildungsprocess  eines  Deckknochens  Knorpelsuhstanz  Antheil 
haben,  und  die  genetische  Verschiedenheit  der  Deck-  und  der  Primor- 
dialknochen ist  demgemäss  eine  wohlbegrllndete.  Jedoch  ist  zu  bemer- 
ken, dass  auch  bei  den,  aus  präforroirtem  Schädelknorpel  entstandenen 
Knochen,  die  Zunahme  an  Dicke  gleichfalls,  wie  bei  den  Deckknochen, 
durch  Verknöcherung  eines  weichen  Blastems  stattfindet,  welches  durch 
die  Beinhaut  an  die  Oberfläche  des  Knochens  abgelagert  wird.  Dieses 
gilt  Überdies  nicht  blos  für  die  Schädelknochen,  sondern  für  alle  Kno- 
chen überhaupt. 

Als  Deckknocheu  des  Primordialknorpels  des  Schädels  entstehen 
folgende:  das  Stirnbein,  die  Seitenwandbeine,  die  obere  Hälfte  der 
Hinterhauptschuppe,  die  Schläfebeinschuppe,  die  Nasen-,  Joch-,  Ober- 
kiefer-, Thränen-  und  Gaumenbeine,  die  innere  Lamelle  der  Procettu* 
pterygoidei  des  Keilbeins,  die  Pflugschar  und  der  Unterkiefer.  Durch 
Verknöcherung  des  Primordialknorpels  bilden  sich:  der  Grundtheil,  die 
untere  Hälfte  der  Schuppe,  und  die  beiden  Gelenktheile  des  Hinter- 
hauptbeins, die  grossen  und  kleinen  Flügel  des  Keilbeins,  und  die  äussere 
Lamelle  der  Pruvessun  pterygoidei,  das  Siebbein , der  Felsen-  und  War- 
zentheil  des  Schliifebeins,  die  untere  Muschel,  das  Zungenbein,  und  die 
Gehörknöchelchen  (K öllik er). 

Da  der  eben  besprochene  Gegenstand  vor  das  Forum  der  Entwicklungs- 
geschichte gehört,  so  müssen  von  Jenen,  welche  in  diese  höchst  interessante, 
und  fllr  die  vergleichende  Anatomie  des  Schädels  ergehuissreiche  Sache  naher 
einzugehen  wünschen,  die  in  der  Literatur  der  Osteologie,  §.  147,  angeführten 
Enlwicklungssrhriftcn  nachgesehen  werden.  — Ein  bündiges  llesumd  des  bis- 
her Uber  die  Entwicklung  der  Koplknoehen  Geleisteten , gab  einer  der  [Innig- 
sten Bearbeiter  dieses  Gegenstandes:  kölliker,  in  seinem  „Bericht  über  die 
zoolomische  Anstalt  zu  Würzhurg.  1849.  4."  und  in  seiner  Gewebslehre 
pag.  233 — 250. 


B.  Knochen  des  Stammes. 

Die  Knochen  des  Stammes  werden  nach  Meckel  in  die  Urkno- 
chen  oder  Wirbel,  und  in  die  Nebenknochen  eingetheilt.  Letztere 
zerfallen  wieder  in  das  Brustbein,  und  die  Kippen. 


a)  Urknochen  oder  Wirbel. 

§.  112.  Begriff  und  Eintheilung  der  Wirbel. 

Da  die  Wirbelsäule  beim  Embryo  früher  als  alle  übrigen  Bestand- 
teile des  Skelets  sich  entwickelt,  so  sollte  die  beschreibende  Osteologie 
eigentlich  mit  der  Betrachtung  der  Wirbel  beginnen.  Viele  Auatomen 
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verfahren  so,  und  die  Wirbelsäule  verdiente  wohl  diesen  Vorzug,  da  sie 
es  ist,  welche  der  Eintheilung  der  gesummten  Thierwelt  in  zwei  Ilaupt- 
gruppen:  Wirbelthiere  und  Wirbellose,  zu  Grunde  liegt.  In  die- 
sem Buche  wurde  dagegen  die  Osteologie  mit  den  Kopfknochen  begon- 
nen, weil,  wenn  der  Anfänger  einmal  Uber  sie  hinaus  ist,  er  mit  der 
Beruhigung,  das  Schwierigste  bereits  überwunden  zu  haben,  sich  an  das 
Uebrige  macht. 

Die  Grundlage,  das  Stativ  des  Stammes,  ist  eine  in  seiner  hinteren 
Wand  befindliche,  senkrechte,  gegliederte  und  bewegliche  Säule,  Wir- 
belsäule (Columna  vertebralis  s.  Rhodos j,  deren  einzelne  Elemente: 
Wirbel  ( Vertebrat  s.  Spondt/Ii)  heissen.  Da  der  bei  Weitem  grössere 
Tbeil  dieser  Säule,  zur  Aufnahme  des  Rückenmarks  und  seiner  Nerven, 
hohl  ist,  so  bildet  jeder  Wirbel  einen  kurzen,  hohlen  Cylinder  oder  Ring. 
Nur  das  untere  zugespitzte  Ende  der  Wirbelsäule  — das  Steissbein  — 
ist  nicht  hohl,  sondern  solide,  und  wird  nur  deshalb,  weil  es  bei  den 
Thieren,  wie  die  übrige  Wirbelsäule,  einen  Kanal  und  in  diesem  eine 
Fortsetzung  des  Rückenmarks  einschliesst  und  gewisse  typische  Ueberein- 
stimmungen  in  der  Entwicklung  des  Steissbeins  mit  den  übrigen  Wirbeln 
Vorkommen , noch  unter  die  Wirbel  gezählt.  Die  Wirbelsäule  wird  der 
Länge  nach  in  ein  Hals-,  Brust-,  Lenden-  und  Kreuzsegment  eingetlicilt. 
Das  Steissbein  ist  ein  Anhang  des  letzteren. 

Das  Halssegmcnt  der  Wirbelsäule  besteht  aus  sieben  Halswirbeln  ( Ver- 
tebrae  colli  s.  ctrvicis),  das  Brustsegment  aus  zwölf  Brustwirbeln  (Yerte- 
brae thorueis),  das  Leudensegiueut  aus  fünf  Lendenwirbeln  ( Yertebrae 
lumbales ).  Die  das  Kreuzseginent  zusammensetzenden  lünf  Kreuzwirbel 
( Verleb  tue  sacraies)  verwachsen  im  Jünglingsalter  zu  Einem  Knochen 
(Kreuzbein),  und  heissendeshalb  falsche  Wirbel  (Yertebrae  spuriue), 
während  die  übrigen  durch  das  ganze  Leben  getrennt  bleiben  und  wahre 
Wirbel  (Yertebrae  rerae)  genannt  werden.  Auch  die  vier,  ihrer  Form 
nach  mit  Wirbeln  kaum  mehr  vergleichbaren  Stücke  des  Steissbcins, 
werden  den  falschen  Wirbeln  beigezählt. 

Jeder  wahre  Wirbel  hat,  als  vollständiger  Ring,  eine  mittlere 
Oeffnung  (Foramen  vertebrale),  und  eine  vordere  und  hintere 
Bogenhälfte.  Die  vordere  Bogenhälfte  verdickt  sich,  mit  Ausnahme 
des  ersten  Halswirbels,  zu  einer  kurzen  Säule  (Körper  des  Wirbels, 
Corpus  vertebrae).  Der  Körper  eines  Wirbels  besitzt  eine  obere  und 
untere  plane,  oder  mässig  gehöhlte  Fläche,  so  wie  eine  von  rechts  nach 
links  convexe,  von  oben  nach  unten  ausgeschweifte,  vordere  und  seit- 
liche Hegreuzungsftäche.  Die  hintere,  dem  Foramen  vertebrale  zuge- 
kehrte Fläche  des  Körpers  ist  in  beiden  Richtungen  concav.  Der  Kör- 
per eines  Wirbels  besteht  fast  durchaus  aus  schwammiger  Knochen- 
masse. Daher  sein  poröses  Ansehen , welches  um  so  mehr  auffällt , je 
grösser  der  Wirbel  ist.  Zahlreiche  Oeffnungen,  deren  grösste  an  der 
hinteren  Fläche  des  Wirbelkörpers  getroffen  werden,  dienen  zum  Ein- 
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und  Austritt  von  Blutgefässen,  namentlich  von  Venen,  an  denen  die 
schwammige  Substanz  eines  Wirbels  sehr  reich  ist.  Da  die  Festigkeit 
der  Wirbelsäule  mehr  auf  ihren  Bänden),  als  auf  der  Stärke  der  ein- 
zelnen Wirbel  beruht,  so  wird  diese  Oekonoinie  der  Natur  in  der  An- 
bringung compacter  Knochensubstanz  begreiflich. 

Nur  die  hintere  Bogenhälfte  bleibtim  Verhältnis  zur  vorderen  span- 
genartig dltnn,  heisst  deshalb  vorzugsweise  Bogen,  Arcus  rertebrae,  und 
treibt  sieben  Fortsätze  aus,  welche  entweder  zur  Verbindung  der  Wirbel 
unter  einander,  oder  zum  Ansatz  bewegender  Muskeln  dienen.  Diese  Fort- 
sätze werden  deshalb  in  Gelenkfortsätze  und  Muskelfortsätze  (Processus 
artieuiares  et  musculares ) cingetheilt.  Wir  zählen  drei  M u s k e 1 f o r t s ä t z e. 
Der  eine  ist  unpaar  und  wächst  von  der  Mitte  des  Bogens  nach  hinten  als 
Dornfortsatz,  Processus  xpmosiu;  — die  beiden  anderen  sind  paarig  und 
stehen  seitwärts  als  Querfortsätze,  Processus  tr unsrer si.  Die  Ge- 
le n k f o r t s U t z e zerfallen  in  zwei  obere  und  zwei  imtere  (Processus 
ascenilenles  et  deseendentes).  Sie  sind  mit  Gelenkflächen  versehen,  welche 
bei  den  oberen  Fortsätzen  nach  hinten,  bei  den  unteren  nach  vom  ge- 
richtet sind.  Denkt  man  sich  alle  Fortsätze  weggesclinitten , so  erhält 
man  die  Urform  eines  Wirbels,  als  knöcherner  King. 

Wo  der  Bogen  vom  Körper  abgeht,  also  noch  vor  den  Wurzeln  der 
ab-  und  aufsteigenden  Gelenkfortsätze,  hat  er  an  seinem  oberen  Rande 
einen  flachen  und  am  unteren  Rande  einen  tiefen  Ausschnitt,  welche 
beide  Ausschnitte  sich  mit  den  entgegenstehenden  Ausschnitten  des 
darüber  und  darunter  liegenden  Wirbels  zu  Löchern  vereinigen.  So 
entstehen  die  Zwischenwirbelbeinlöcher,  Foramina  interverte- 
bralia  s.  conjuijata,  zum  Austritte  der  Rückenmarksnerven. 

Nicht  bei  allen  Wirbeln  wiederholen  sich  die  aufgezählten  Theile 
in  derselben  Art  und  Weise,  und  nicht  bei  allen  sind  sie  übereinstim- 
mend an  Grösse,  Richtung  und  Gestalt.  Sie  erleiden  vielmehr  an  einer 
gewissen  Folge  von  Wirbeln  sehr  wichtige  Modificationen,  welche  einen 
anatomischen  Charakter  der  verschiedenen  Abtheilungen  der  Wirbelsäule 
bilden,  der  in  den  folgenden  §§.  erörtert  wird. 

§.  113.  Halswirbel. 

Alle  Säugethiere,  sie  mögen  langhälsig  sein,  wie  die  Giraffe,  kurz- 
hülsig  wie  das  Schwein,  oder  keinen  äusserlich  wahrnehmbaren  Hals 
besitzen,  wie  der  Wallfisch,  haben  sieben  Halswirbel.  Nur  bei  den 
Faulthieren  steigt  ihre  Zahl  auf  8 und  9,  und  bei  der  Seekuh  (die, 
ihrer  zum  Kriechen  und  zum  Halten  des  Jungen  dienenden  Flosseuftlsse 
wegen,  Manutus , schlecht  Manati  heisst)  sinkt  sie  auf  6 herab. 

Ein  charakteristisches  Merkmal  sämmtlicher  sieben  Halswirbel  des 
Menschen  liegt  in  dem  Loche  ihrer  Querfortsätze  — Foramen  transver- 
snrium.  Kein  anderer  Wirbel  hat  durchbohrte  Querfortsätze.  Man 
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könnte  auch  sagen,  dass  die  Querfortsätze  sälmmtlieher  Halswirbel  aus 
einer  vorderen  und  hinteren  Spange  beständen,  zwischen  welchen  das 
Forarnm  transversarium  liegt.  Wichtig  ist  es,  hiebei  zu  bemerken,  dass 
die  vordere  Spange  von  den  Seiten  des  Körpers,  die  hintere  aber,  wie 
die  Querfortsätze  aller  übrigen  Wirbel,  vom  Bogen  ausgeht.  Die  vor- 
dere Spange  hat  auch  in  der  That,  wie  in  der  Note  zu  diesem  §.  ge- 
zeigt wird,  nicht  die  Bedeutung  eines  Querfortsatzes,  sondern  einer  fest- 
gewachsenen  sogenannten  Halsrippe. 

Mit  Ausnahme  der  beiden  ersten  theilen  die  Halswirbel  ferner  fol- 
gende allgemeine  Eigenschaften.  Der  Körper  ist  niedrig,  aber  breit. 
Die  obere  Fläche  ist  von  rechts  nach  links,  die  untere  von  vorn  nach 
hinten  concav.  Legt  man  zwei  Halswirbel  Uber  einander,  so  greifen 
die  sich  zugekehrten  Flächen  sattelförmig  in  einander  ein.  Der  Bogen 
gleicht  mehr  den  Schenkeln  eines  gleichseitigen  Dreiecks,  dessen  Basis 
der  Körper  vorstellt.  Das  Fortunen  vertebrale  ist  somit  eher  dreieckig 
als  rund.  Der  horizontal  gerichtete  Dornfortsatz  ist  an  seiner  Spitze 
gabelförmig  in  zwei  Zacken  gespalten,  welche  am  sechsten  Halswirbel 
zu  zwei  Höckern  werden,  und  am  siebenten  zu  einem  einfachen  rund- 
lichen Knopf  verschmelzen.  Die  durchlöcherten  Querfortsätze  sind  kurz, 
platt,  an  ihrer  oberen  Fläche  rinnenartig  gehöhlt,  und  endigen  in  einen 
vorderen  und  hinteren  Höcker,  Tuberculum  anterius  et  posterius.  Die 
auf-  und  absteigenden  Gelenkfortsätzc  sind  niedrig,  ihre  Gelenkflächen 
rundlich  und  vollkommen  eben.  Die  oberen  sehen  schief  nach  hinten 
und  oben , die  unteren  schief  nach  vorn  und  unten.  Der  erste  und 
zweite  Halswirbel  entfernt  sich  auffallend,  der  siebente  nur  wenig  von 
diesem  gemeinsamen  Vorbilde. 

Der  erste  Halswirbel  oder  der  Träger  (Atlas)  hat,  da  er  kei- 
nen Körper  besitzt,  die  ursprüngliche  Ringform  am  reinsten  erhalten. 
Seine  Gestillt  weicht,  wegen  Mangel  eines  Körpers,  von  jener  der  übri- 
gen Wirbel  so  sehr  ab,  dass  er  mit  mehr  Recht,  als  das  Kreuzbein, 
unter  die  falschen  Wirbel  gestellt  zu  werden  verdiente.  Er  besteht  aus 
einem  vorderen  und  hinteren,  gleich  starken  Halbringe.  Wo  diese  seit- 
lich zusammenstossen,  liegen  die  dicken  Seitentheile  (Massae  laterales 
atlantis),  welche  sich  in  die  stark  vorragenden  und  massigen  Querfort- 
sätzc  ausziehen.  Obere  und  untere  Gelenkfortsätze,  so  wie  der  Dorn- 
fortsatz, fehlen.  Statt  der  beiden  erstereu  finden  sich  nur  obere  ausge- 
hühlte,  und  untere  ebene  Uberkuoqielte  Gelenkflächen.  Der  Dorufort- 
satz  ist  auf  ein  kleines  Höckerchen  in  der  Mitte  des  hinteren  Halb- 
ringes  reducirt.  Ein  ähnliches  am  vorderen  Halbringe  erinnert  an  den 
fehlenden  Körper.  In  der  Mitte  der  hinteren  Fläche  des  vorderen 
Halbringes  liegt  eine  kleine,  rundliche,  Uberknorpelte  Stelle,  mittelst 
welcher  der  Atlas  sich  um  den  Zahnfortsatz  des  zweiten  Halswirbels 
dreht.  Sein  Foramen  vertebrale  ist,  wegen  Mangel  des  Körpere,  grösser 
als  bei  irgend  einem  Wirbel.  Die  Ausschnitte,  welche  zur  Bildung 
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der  Zwischenwirbellöcher  dienen,  liegen  dicht  hinter  den  Massae  la- 
terales. 

Der  zweite  Halswirbel  ( Epistropheus , von  argitpw , drehen 
unterscheidet  sich  ebenso  charakteristisch  wie  der  Atlas  von  dem  obigen 
Vorbilde  der  Halswirbel. 

her  .Name  Epistropheus  wurde  ursprünglich , und  zwar  mit  vollem  ety- 
mologischen Itechl,  dem  Atlas  beigclcgt.  Er  ist  es  ja,  der  sich  dreht.  Der 
zweite  Halswirbel  hiess  damals  aiis  (auch  u$wv),  oder  rerlebra  denlata. 

Sein  kleiner  Körper  trägt  an  der  oberen  Fläche  einen  zapfenfonni- 
gen  Fortsatz,  den  sogenannten  Zahn  (Processus  odontoideus),  welcher 
an  seiner  vorderen  und  hinteren  Gegend  mit  Gelcnkflächcti  versehen 
erscheint,  und  in  den  Hals , den  Kopf  und  die  Spitze  eingctheilt  wird. 
— Die  oberen  Gelenkfortsätze  fehlen,  und  finden  sich  statt  ihrer  blos 
zwei  plane,  rundliche  Gelenkthieheu  nahe  am  Zahne,  welche  schräg  nach 
aussen  und  abwärts  geneigt  sind.  Die  obere  lncisur  zur  Bildung  des 
Zwischenwirbelloches  ist  nur  augedeutet.  Der  an  seiner  Spitze  zuweilen 
in  zwei  gedrungene  Zacken  zerklüftete  Domfortsatz  zeichnet  sich  durch 
seine  Stärke  aus. 

II.  Müller  hat  den  unumslösslichen  Nachweis  geliefert,  dass  der  Zahn 
des  Epistropheus  dem  System  der  WirhelkOrper  angehürt,  indem  er  seihst 
am  geborenen  Menschen  noch  einen  l'eherrest  jenes  knorpeligen  Stranges 
( Chorda  dorsalisj  cinschliesst , um  welchen  herum  sich  alle  Wirhelkiirper 
bilden.  (Leber  das  Vorkommen  von  Itcslen  der  Chorda  dorsalis  bei  Men- 
schen nach  der  Geburt,  in  der  Zeitschrift  für  rat.  Med.  N.  F.  2.  Bd.) 

Der  siebente  H als wirbel,  der  an  Grösse  und  ( 'onfiguratiou 
den  Uebergang  zu  den  Brustwirbeln  bildet,  hat  den  längsten  Dornfort- 
satz,  und  heisst  deshalb  Vertebra  prominens.  Der  Dora  erscheint  nicht 
mehr  gespalten,  und  auch  nicht  horizontal  gerichtet,  sondern  etwas  schief 
nach  abwärts  geneigt.  Am  unteren  Bande  seines  Körpers  findet  sich 
seitlich  öfters  ein  Stück  einer  Uberknorpelten  Gelenkfläche,  welche  mit 
einem  grösseren,  am  oberen  Bande  der  Seitenfläche  des  ersten  Brust- 
wirbels vorkommenden,  die  Gelenkgrube  für  den  Kopf  der  ersten 
Bippe  bildet. 

Iler  hinter  dem  Scileulheilc  des  Alias  liegende  Ausschnitt,  welcher  mit 
dem  Hinterhauptbein  eine  dem  Foramen  inlerverlebrale  analoge  Lücke  bildet, 
wird  zuweilen,  wie  bei  den  meisten  vierfüssigen  Thicren,  durch  eine  darüber 
weggezogene , dünne  Knorhcnspnngc  in  ein  Loch  umgewandelt.  Verwach- 
sungslalle eines  oder  beider  Seilentheile  mit  den  Condvlis  des  llinlrrhaupl- 
beins  sind  im  höheren  Aller  nichts  Seltenes  iSandiforlj.  Viel  seltener  be- 
steht der  Atlas  aus  zwei,  durchs  ganze  Leben  getrennt  bleibenden  seitlichen 
Hallten , oder  es  fehlt  dem  hinteren  Bogen  die  Mitte.  Das  Foramen  trans- 
rersarium  wird  doppelt  auf  einer,  oder  auf  beiden  Seiten.  Zuweilen  wird 
der  Zalinforlsalz  des  Epistropheus  so  lang,  dass  er  die  vordere  Peripherie  des 
grossen  Hinterhauptloches  erreicht,  und  mit  ihr  durch  ein  Gelenk  artiruhrt, 
als  Thiertfliulichkeit  interessant,  welche  bei  den  beschuppten  Amphibien  zur 
Norm  erhoben  wird. 
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Durch  die  Woher  der  Querfortsllze  der  Halswirbel  lauf!  die  Arleria  und 
Vena  rertebralis.  Nur  das  Foramen  transcersarium  des  siehenlen  Halswirbels 
hat  in  der  Kegel  keine  Beziehung  zur  Wirbelartcrie,  lässt  aber  doch  die  Wirbel- 
vene durchgehen. 

Da  jenes  SUlck  eines  Querfortsatzes , welches  vor  dem  Foramen  Irans- 
versarium  liegt , und  vom  Wirhelkilrper  ausgeht , sich  aus  einem  besonderen 
OssiOcationspunkt  entwickelt,  der,  bevor  er  mit  dem  hinteren  Sttleke  verschmilzt, 
sich  in  die  Länge  zieht,  und  in  diesem  Zustande  einer  kurzen  Hippe  lllalsrippe 
vieler  Tliiere)  vergleichbar  wird,  so  ist  eigentlich  nur  der  hinter  dem  Foramen 
transversarium  gelegene  Thcil  eines  Querforlsalzcs  als  eigentlicher  Querfortsalz 
zu  nehmen.  Die  vergleichende  Anatomie,  und  die  Ursprungs-  und  Endigungs- 
weisen der  Halsmuskeln  sprechen  dieser  Ansicht  das  Wort,  die  durch  die  Ge- 
setze der  Entwicklung  eine  unumstiissliche  Wahrheit  wird.  An  6 - und  auch 
'monatlichen  Embryonen  sieht  man  die  zu  einem  independenten,  selbstständigen, 
rippeiiälinlicheu  Stabe  entwickelte  vordere  Spange  des  Foramen  trunscersarium 
am  siebenten  Halswirbel  sehr  gut.  Verschmilzt  sie  nicht  mit  der  hinteren 
Spange  des  Querfortsalzes  und  mit  dem  Kilrper  des  siebenten  Halswirbels,  son- 
dern verlängert  sie  sich  im  Bogen  gegen  die  Bruslhcinhandhahe  hin,  so  stellt 
sie  eine  wahre,  freie,  und  bewegliche  llalsrippc  vor,  deren  Länge  eine  ver- 
schiedene sein  kann,  je  nachdem  sie  das  Brustbein  erreicht,  oder  schon  früher 
endigt.  Nach  Ilalhertsma's  und  Luschka's  Beobachtungen,  geht  die  Ar- 
leria subclavia,  welche  im  Bogen  Uber  die  erste  Hippe  wegläuft,  im  Falle  des 
Vorhandenseins  einer  längeren  llalsrippe  am  siebenten  Halswirbel,  (Iber  diese 
Halsrippe  weg,  welche  dann  eine  Furche  zur  Aufnahme  dieses  Gcfilsses  besitzt. 

Sind  die  oberen  und  uulcrcn  Gclenkflärhen  der  Seilenlhcile  des  Atlas,  und 
die  oberen  Gelcnkllächen  des  Epistropheus  den  auf-  und  absteigenden  Gelenk- 
fortsätzen  der  übrigen  Wirbel  analog?  Die  Antwort  auf  diese  Frage  entnehme 
man  aus  folgendem  ldeengaug.  Man  denke  sieh  den  Atlas  mit  einem  Kürper 
versehen.  Dieser  Körper  zerfalle  in  drei  Stücke,  ein  mittleres  und  zwei  seit- 
liche. Das  mittlere  bleibe  an  seiner  Stelle,  gehe  aber  zu  einer  dünnen  Knochen- 
spange ein,  und  werde  zum  vorderen  Allashogen.  Die  beiden  seitlichen  rücken 
auseinander,  werden  oben  und  unten  überknorpelt,  und  stellen  somit  die  Massae 
laterales  atlanlis  dar,  mit  ihreu  oberen  und  unteren  Gelenkllächen.  Wären 
diese  Gelenkllächen  Analoga  der  auf-  und  absteigenden  Gelenkfortsälze  anderer 
Wirbel,  so  müssten  ja  die  Ausschnitte  zur  Bildung  der  Foramina  inlenerlebralia 
vor  ihnen  liegen,  wie  hei  allen  übrigen  Wirbeln.  Sie  liegen  aber  hinter 
ihnen,  wie  bei  den  übrigen  Wirbeln  hinter  den  Seitentheilen  ihrer  Kürper. 


§.  114.  Brustwirbel. 

Die  zwölf  Brustwirbel  sind  Rippenträger,  und  besitzen  deshalb,  als 
Wahrzeichen  ihrer  Gattung,  an  den  Seiten  ihrer  Körper  kleine  Ulier- 
knorpelte  Gelenkstellen,  zur  Verbindung  mit  den  Rippenköpfen.  Ihre 
sonstigen  Attribute  sind  folgende.  Der  Querschnitt  der  öftersten  und 
untersten  Brustwirbelkörper  ist  oval,  der  mittleren  dreieckig  mit  ge- 
rundeten Winkeln.  Am  vorderen  Umfange  des  Körpers  ist  die  Höhe 
geringer,  als  am  hinteren.  Die  Körper  der  Brustwirbel  gewinnen,  von 
oben  nach  unten  gezählt,  zusehends  an  Höhe.  Der  Querdurehmesser 
nimmt  bis  zum  vierten  an  Grösse  ab',  von  diesem  bis  zum  zwölften 
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aber  zu.  — Die  Bogen  der  Brustwirbel  sind  stark  gekrümmt , das  Fo~ 
ramm  rertebra/e  kreisförmig  und  kleiner,  als  an  den  Hals-  und  Lenden- 
wirbeln. Die  Domfortsätze  sind  lang,  dreiseitig,  zugespitzt,  an  den 
oberen  und  unteren  Brustwirbeln  mehr  horizontal,  an  den  mittleren  schief 
nach  unten  gerichtet,  und  dachziegelförmig  einander  deckend.  Die 
Querfortsiltze  sind  nur  an  den  oberen  acht  Brustwirbeln  lang  und  stark. 
Vom  neunten  bis  zum  zwölften  Brustwirbel  werden  sie  so  kurz,  dass 
sie  eigentlich  kein  Anrecht  mehr  auf  die  Benennung  von  Fortsätzen 
haben,  und  nur  niedrigen  Höckern  oder  Zapfen  gleichen.  Ihre  aufge- 
triebenen knopfförmigen  Enden  besitzen,  mit  Ausnahme  der  zwei  letz- 
ten, nach  vorn  sehende,  flach  vertiefte,  tlberknorpcltc  Geleukflächen, 
zur  Aufnahme  der  Tubercula  costarum.  Die  auf-  und  absteigenden 
Gelenkfortsätzc  stehen  vollkommen  vertical,  und  ihre  rundlichen,  planen 
Geleukflächen  sehen  direct  nach  hinten  und  nach  vom. 

Jeder  der  neun  oberen  Brustwirbelkörper  hat  an  seiner  Seitengegend, 
unmittelbar  vor  dem  Ursprünge  des  Bogens,  zwei  unvollständige,  concave 
Gelenkflächen;  die  eine  am  oberen,  die  andere  am  unteren  Rande. 
Erstere  ist  immer  grösser,  letztere  kleiner.  Thilrmt  man  die  Wirbel 
Uber  einander,  so  ergänzen  sich  die  zusammenstossenden,  unvollständigen 
Hachen  Grübchen  zu  vollständigen  für  die  Rippenköpfc  — Foveae  ar- 
tieulares.  Hat  der  siebente  Halswirbel  kein  Stück  einer  Gelenktläche 
an  seinem  unteren  Rande,  so  wird  das  Grübchen  für  den  ersten  Kip- 
penkopf blos  durch  die  Gelenkfläche  am  oberen  Rande  der  Seitenwand 
des  ersten  Brustwirbels  gebildet.  Der  eilfte  und  zwölfte  Brustwirbel 
hat  eine  vollkommene  Foren  articularis  am  oberen  Rande.  Somit  wird 
der  zehnte  nur  eine  unvollkommene  Gelenkfläebe,  und  zwar  an  seinem 
oberen  Rande,  besitzen  können.  Die  Domfortsätze  der  oberen  und  mitt- 
leren Brustwirbel  liegen  selten  in  der  vertiealen  Durehsehnittsebene, 
sondern  weichen,  besonders  bei  Frauen,  die  sieh  stark  schnüren,  etwas 
nach  rechts  ab. 

Von  hoher  morphologischer  Wichtigkeit  ist  eine  an  der  hinteren 
Fläche  aller  Brustwirbel  - Querfortsätze  bemerkbare  Rauhigkeit.  Sie 
dient  gewissen  Muskeln  des  Rückens  zum  Angriffspunkt.  An  den  kur- 
zen Querfortsätzen  der  untersten  Brustwirbel  trifft  man  sie  öfters  in 
zwei  über  einander  gestellte  Höcker  zerfallen. 

Pie  Fovea  articularis  am  II.  und  12.  Brustwirbel  wird  am  Skelete  sehr 
oft  so  undeutlich,  dass  sic  mehr  einem  rauhen  Höcker  gleicht. 


§.  115.  Lendenwirbel. 

Den  ftlnf  Lendenwirbeln  fehlen  die  Löcher  in  den  Querfortsätzen, 
so  wie  die  Gelenkflächen  am  Körper,  und  am  Ende  der  Querfortsätze. 
Ihr  anatomischer  Charakter  ist  somit  ein  negativer:  Mangel  der  Löcher 
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in  den  Querfortsätzen,  und  der  Gelenkfläehen  an  der  Seitengegend  der 
Körper.  Ihre  Grösse  ist  kein  absolutes  Unterscheidungsmerkmal,  da 
ein  junger  Lendenwirbel  kleiner  als  ein  alter  Hals-  oder  Brustwirbel 
ist.  — Sie  sind  in  demselben  Individuum  nach  jedem  Durchmesser 
grösser,  als  die  Hals-  und  Brustwirbel.  Ihr  Körper  ist  oval,  das  Loch 
fllr  das  Rückenmark  rund.  Die  Dornfortsätze  sind  seitlich  eomprimirt, 
hoch,  aber  schmal,  und  horizontal  gerichtet.  Die  Querfortsätze  schwä- 
cher als  an  den  Brustwirbeln,  und  vor  den  Gelenktortsätzen  entsprin- 
gend. Die  nach  innen  sehenden  Gelenkflächen  der  oberen  Gelenkfort- 
sätze stehen  senkrecht,  und  sind  von  vorn  nach  hinten  eoncav.  Die 
unteren  Gelenkfortsätze  verhalten  sich  in  jeder  Beziehung  den  oberen 
entgegengesetzt.  Zwischen  dem  oberen  Gelenkfortsatz  und  der  Wurzel 
des  Querfortsatzes  findet  sich  regelmässig  ein  stumpfer  Höcker,  oder 
eine  rauhe,  vom  oberen  zum  unteren  Rande  des  Querfortsatzes  ziehende 
Leiste,  welche  Processus  uccessorius  heisst.  Am  äusseren  Rande  des 
oberen  Gelenkfortsatzes  kommt  eine  ähnliche  Erhabenheit  vor,  welche 
man  als  Processus  mammillaris  bezeichnet.  Der  Processus  accessorius 
und  mammillaris  sind  in  der  Thal  nur  höhere  Entwicklungsstufen  jener 
Rauhigkeit,  welche  im  vorigen  § an  der  hinteren  Fläche  der  Brustwir- 
belquerforteätze bemerkt  wurde,  und  deren  Zerfallen  in  zwei  Uber  ein- 
ander liegende  Höcker,  den  Uebergaug  zu  den  getrennten  Processus 
accessorius  und  mammillaris  bildet.  Der  fünfte  Lendenwirbel  ist  vorn 
merklich  höher  als  hinten,  was  auch  bei  den  übrigen  Lendenwirbeln, 
aber  in  viel  geringerem  Grade,  der  Fall  ist. 

Die  unteren  Ränder  der  Dornfortsätzc  der  Lendenwirbel  erscheinen  gegen 
die  Spitze  wie  eingefeilt,  wodurch  zwei  seitliche  llückerchen  entstehen.  Ilie 
zwischen  beiden  llückerchen  befindliche  Vertiefung  (Erinnerung  nn  die  ge- 
gabelten Dornen  der  Halswirbel)  ist  zuweilen,  wegen  Reihung  an  dem  oberen 
Rande  des  nächstfolgenden  Dornfortsalzes  beim  starken  Rückwärlsbiegen  der 
Wirbelsäule,  wie  eine  Gclcnkflärhe  geglättet.  Seltener  findet  sich  am  unteren 
Tlieile  der  Spitze  des  Dornfortsalzes  ein  besonderer,  bakenfürmig  nach  unten 
gebogener  Hücker,  der  an  den  nächsten  Dornforlsalz  stüsst,  und  mit  ihm  ein 
wahres  Gelenk  bildet  (Mayer).  Eine  schon  im  Mannesalter  auftretende  Ver- 
wachsung zweier  oder  mehrerer  Lendenwirbel  unter  sich,  oder  des  letzten 
Lendenwirbels  mit  dem  Kreuzbein,  kommt  nicht  gar  selten  vor,  und  bildet  den 
Uebergaug  zur  normalen  Verwachsung  der  falschen  Krcuzhoinwirhel.  Bei  In- 
dividuen von  besonders  hoher  Statur  wird  die  Zahl  der  Lendenwirbel  häufig, 
wenn  auch  nicht  immer,  um  einen  Wirbel  vermehrt.  Ich  besitze  den  fünften 
Lendenwirbel  eines  Erwachsenen,  dessen  Bogen  und  untere  Gcleiikfortsälze  mit 
dem  Kiirper  nicht  verschmolzen  sind. 

Durch  vergleichend  anatomische  Untersuchung,  und  durch  die  Ergebnisse 
der  Entwicklungsgeschichte  der  Wirbelsäule  lässt  es  sich  beweisen , dass  die 
Processus  Iransrersi  der  Lendenwirbel  eigentlich  den  Rippen , nicht  aber  den 
Querforlsätzen  der  (Ihrigen  Wirbel,  analog  sind.  Sie  sollten  somit  besser  Pro- 
cessus coslarii  genannt  werden.  Der  Querforlsatz  der  übrigen  Wirbel  ist  an 
den  Lendenwirbeln  durch  den  Processus  accessorius  repräsentirt.  Die  ana- 
tomischen Verhältnisse  der  RUekentuuskeln  bekräftigen  ebenfalls  diese  Auf- 
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fassung.  Ausführlich  über  diesen  Gegenstand  handelt  Retiius,  Uber  die  rich- 
tige Deutung  der  Seilenfortsätze  an  den  Rücken-  und  Lendenwirbeln  in  liuller'i 
Archiv.  1849.  p.  593..  und  Henle,  im  Handhudie  der  systematischen  Ana- 
tomie, Knochenlehre. 


§.  116.  Kreuzbein. 

Das  Kreuzbein  (Os  sucrurn,  Intimi,  rlunium,  Vrrtebra  mat/va)  wird 
auch  heiliges  Bein  genannt.  Der  Kante  stammt  wohl  daher,  dass  der 
Knochen,  als  der  grösste  Wirbel,  von  den  Griechen  filyag  anovdvXog 
genannt,  und  itqhg  (heilig)  sehr  oft  für  ftlyag  gebraucht  wurde  (so  z.  B. 
’lXiog  Iqi],  Ifpbg  rrnvxog  bei  Homer). 

Wiese  Erklärung  eines  seltsam  klingenden  Namens  scheint  mir  nebliger  als 
jene,  nach  welcher  der  Knochen,  der  an  den  kothhültigen  Mastdarm  grenzt, 
dieser  Nachbarschaft  wegen  Os  sacrum  genannt  wurde,  wo  (arrum  so  viel 
als  detestandum  bezeichnet.  Allerdings  linde!  man  auch  für  diese  Inter- 
pretation gewährleistende  Stellen  in  römischen  Schriften.  So  heisst  es  im 
Gesetz  der  zwölf  Tafeln : llnmo  sacer  is  est,  quem  populus  judienrit  nb  male- 
ficium,  und  ferner:  Palronus,  si  clienti  fraudem  feceril,  sacer  eslo. 

Das  Kreuzbein  ist  der  grösste  Knochen  der  Wirbelsäule  und  besteht 
aus  fünf  unter  einander  verschmolzenen  falschen  Wirbeln.  Es  ist  wie 
ein  Keil  zwischen  die  beiden  Hüftbeine  des  Beckens  hineingetrieben, 
schlicsst  den  Beckenring  nach  hinten,  und  dient  gewissennassen  der  auf 
ihm  ruhenden  Wirbelsäule  als  Picdestal.  Seine  concav-convexe  Gestalt 
lässt  einen  Vergleich  mit  einer  zugespitzten  Schaufel  zu,  oder  besser 
noch  mit  einer  umgestttrzten,  nach  vorn  gekrümmten  Pyramide,  an  wel- 
cher eine  nach  oben  gekehrte  Basis,  eine  vordere  und  hintere  Fläche, 
und  zwei  dicke  Seitenränder  unterschieden  werden.  Die  Basis  hat  in 
ihrer  Mitte  eine  ovale  Verbindungsstelle  für  den  letzten  Lendenwirbel, 
welche  Verbindung,  da  die  Axe  des  Kreuzbeins  nicht  in  der  Verlänge- 
rung der  Axe  der  Lendenwirbelsäule  liegt,  sondern  nach  hinten  abweicht, 
einen  vorspringenden  Winkel  bildet,  welcher  in  der  Geburtshilfe  als 
Vorberg,  Promontorium,  bekannt  ist.  Hinter  dieser  Verbindungsstelle 
liegt  der  dreieckige  Eingang  zu  einem,  das  Kreuzbein  von  oben  nach 
unten  durchsetzenden  Kanal,  welcher  eine  Fortsetzung  des  Kanals  der 
Wirbelsäule  ist,  und  Canalis  sacra/is  genannt  wird.  Rechts  und  links 
von  diesem  Eingänge  stehen  die  beiden  oberen  Gelenkfortsätze  des 
ersten  falschen  Kreuzwirbels  hervor.  Die  vordere  Fläche  ist  concav, 
und  zeigt  Wer  Paar  Löcher  (Foramina  sacralia  antrriora),  welche  in 
«len  Canalis  saerolis  führen,  von  oben  nach  unten  an  Grösse  almehmcn, 
und  zugleich  einander  näher  rücken.  Die  Löcher  eines  Paares  sind 
durch  quere  erhabene  Leisten  (Spuren  der  Verwachsung  der  falschen 
Kreuzwirbelkörpcr)  verbunden.  Die  hintere  Fläche  ist  convex,  und 
zeigt  eine  mittlere  und  zwei  seitliche,  parallele,  rauhe  Leisten,  die  eine 
Reihenfolge  verschmolzener  Höcker  darstellen.  Die  mittlere  Leiste, 
Crista  sacralis  media  genannt,  wird  durch  die  unter  einander  verwach- 
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senen  Dornen,  die  beiden  seitlichen,  als  Cristac  sacra/cs  laterales,  durch 
die  zusiiinmenfliessenden , auf-  und  absteigenden  Gelenkfortsiitze  der 
falschen  Kreuzwirbel  gebildet.  Am  unteren  Ende  der  mittleren  Leiste 
liegt  die  untere  Oeffnung  des  Canalis  sacralis  als  sogenannter  Kreu/.- 
beinschlitz  (Hiatus  sacralis).  Zwei  abgerundete  Hüekerehen  ohne  Ge- 
len kfiiiehe,  welche  die  verkümmerten  absteigenden  Gelenkfortsätze  des 
letzten  falschen  Kreuzwirbels  reprilsentiren,  stehen  seitwärts  vom  Hiatus 
sacralis.  Man  nennt  sie  sehr  unpassend  Comua  sacralia.  Mit  den  vor- 
deren Kreuzbeinlöchern  correspondircnd  liegen  die  hinteren  (Foramina 
sacralia  posterioru),  welche  kleiner  und  unregelmässiger  sind,  als  die 
vorderen,  und  so  wie  diese  in  den  Canalis  sacralis  fuhren.  — Die  nach 
unten  convergirenden  Seitenränder  des  Kreuzbeins  sind  an  ihrem  oberen 
dickeren  Ende  mit  einer  S-  oder  ohrfbrmigen  Verbindungsfläche  für 
den  Hüftknochen  versehen,  und  gehen  nach  unten  in  eine  abgeschnittene 
Spitze  über,  an  welche  sich  das  Stcissbein  auschliesst.  Bevor  sie  diese 
Spitze  erreichen,  werden  sie  halbmondförmig  ausgeschnitten  — Incisura 
sacro-coccugea. 

Die  Bedeutung  der  einzelnen  Formhestandtheile  des  Kreuzbeins  als  Wirhel- 
elemenle,  wird  durch  die  Untersuchung  jugendlicher  Knochen,  wo  die  Ver- 
wachsung der  fünf  falschen  Wirbel  zu  Einem  Knochen  noch  nicht  vollendet 
ist,  besonders  klar.  Man  Überzeugt  sich , dass  die  vorderen  Kreuzbeinlörher 
den  Zwischenwirbellöchem . die  hinteren  den  Zwischenräumen  je  zweier  Wir- 
belbogen entsprechen,  während  die  verschinolznnen  Itorn-  und  Gelenkforlsätze 
in  den  longitudinalen  Leisten  an  der  hinteren  fläche  des  Knochens  erkannt 
werden,  und  die  massenhaft  entwickelten  (tiierfortsätze  durch  ihr  Verwachsen 
untereinander  die  dicken  Keilenränder  des  Knochens  ausschliesslich  erzeugen. 

Kein  Knochen  bietet  so  zahlreiche  Verschiedenheiten  seiner  Form  dar, 
wie  das  Kreuzbein.  Fälle,  wo  das  erste  Stilek  des  Sleisshcins,  oder  der  letzte 
Lendenwirbel  mit  dem  Kreuzbein  verwachsen  ist,  dürfen  nicht  für  eine  Ver- 
mehrung seiner  Wirbelzahl  angesehen  werden.  Wirkliche  Vermehrung  der 
Kreuzbcinwirbel  gehört  zu  den  grössten  Seltenheiten.  Verminderung  der  Kreuz- 
wirhcl  auf  vier  kann  eine  wirkliche  sein,  oder  dadurch  gegeben  werden,  dass 
der  erste  Kreuzwirhcl  sich  selbstständig  macht,  und  einen  sechsten  Lenden- 
wirbel spielt. — Albin  und  Sandifort  haben  zuerst  eine  interessante  Ano- 
malie des  Kreuzbeins  erwähnt,  wo  der  erste  falsche  Wirbel  auf  der  einen 
Seile  ganz  die  Form  eines  Lendenwirbels,  auf  der  anderen  die  ßesrhaflenheil 
eines  Kreuzwirbels  halte.  Fälle  von  unvollkommener  Schliessung  oder  gänz- 
lichem OlTcnsein  des  Canalis  sacralis  werden  in  jedem  anatomischen  Museum 
aufbewahtt.  Unsymmetrie  des  Knochens,  und  seitliches  Ahweichen  seiner  Spitze 
kommen  sehr  häufig  vor.  Ich  besitze  einen  sehr  merkwürdigen  Fall  von  ano- 
maler Bildung  des  Kreuzbeins,  wo  die  seitlichen  Bogcnhälfteu  der  falschen 
Wirbel,  welche  durch  ihre  A'ichtvcrcinigung  das  Oflenbleiben  des  Sacralkanals 
bedingen,  mit  einander  so  verwachsen  sind,  dass  die  rechte  Bogenhälftc  des 
ersten  Wirbels  mit  der  linken  des  zweiten,  die  rechte  Hälfte  des  zweiten  mit 
der  linken  des  drillen  u.  s.  w.  zusammenstüsst,  wodurch  eine  ganz  sonderbare 
Verschollenheit  der  hinteren  Flächenansicht  entsteht.  Die  linke  ßogenhälfte 
des  ersten,  und  die  rechte  Bogcnhälfte  des  letzten  Kreuzwirbels  ragen  als 
stumpfe  Höcker  unverbunden  hervor.  An  einem  zweiten  Falle  wächst  zwischen 
dem  ersten  und  zweiten  hinteren  Furamcn  sacrale  rechterscits  ein  stumpf- 
Lehrbuch  der  Anatomie.  6.  Aufl.  * 19 
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pyramidaler  Fortsatz  heraus , der  sich  nach  aussen  krümmt , und  mit  der 
Tuberositas  ossis  ilei  durch  Synchondrosc  zusammenstösst. 

Da  das  Kreuzbein  an  der  Bildung  des  Berkenringes  participirt,  und  von 
seiner  Grtlsse  und  Gestalt  die  in  beiden  Geschlechtern  sehr  ungleiche  Länge 
und  Weite  des  Beckens  vorztlglich  abhängt,  so  muss  der  Gcschleehtsunlerschied 
an  ihm  sehr  deutlich  ausgesprochen  sein.  Es  gilt  als  Norm , dass  das  weib- 
liche Kreuzbein  breiter,  kurzer,  gerader,  und  mit  seiner  Längenaie  mehr  nach 
hinten  gerichtet  ist,  als  das  männliche. 

§.  117.  Steisshein. 

Dan  Steissbein,  Os  eocci/gis  (auch  Kukuksbein,  von  xöxxv§),  ist 
eigentlich  eine  Reihe  von  vier,  höchst  selten  von  fünf  KnochenstUcken, 
an  deren  erstem  nur  wenig  Attribute  eines  Wirbels,  an  den  übrigen 
gar  keine  mehr  zu  erkennen  sind.  Die  Ringform  ist  bei  allen  ganz 
eingegangen,  und  nur  ein  Rudiment  des  Körpers  Ubriggeblieben.  Das 
erste  Stück  de«  Steissbeins  hat  noch  Andeutungen  von  aufsteigenden 
Gelcnkfortsätzen,  welche  nun  Corona  rocrggra  heissen,  und  auf  die  Cor- 
tina sarralia  zu  wachsen,  ohne  sie  zu  erreichen.  Seine  in  die  Quere 
ausgezogenen  Seitentheile  mahnen  an  verkümmerte  Processus  transversi. 
Die  Verbindungsstelle  für  die  abgestutzte  Kreuzbeinspitzc  ist  noch  das 
wenigst  entstellte  Ueberbleibsel  einer  oberen  Wirbelfläche.  Die  am  un- 
teren Ende  des  Seitenrandes  des  Kreuzbeins  erwähnte  halbmondförmige 
Incistira  sacro-roccygea  wird  durch  Anlagerung  des  ersten  Stcisswirbels 
bedeutend  vertieft,  aber  nicht  zu  einem  Loche  vervollständigt.  Sie  stellt 
nur  ein  misslungenes  Foranwn  inferrertebraJe  dar.  Bei  den  geschwänz- 
ten Säugethieren  ändert  sich  der  Wirbelcharakter  der  einzelnen  Steiss- 
beinwirbel  gar  nicht,  und  finden  sich  alle  Attribute  einer  wahren  Ver- 
tebra  au  ihnen. 

Bau  bi  n betrachtete  cs  als  Begel,  dass  das  weibliche  Steissbein  um  ein 
Sttlck  mehr  hätte,  als  das  männliche.  Vermehrung  der  Steisswirbel . die  sich 
auch  am  lebenden  .Menschen  als  Appendix  hinter  dem  Alter  bemerkbar  macht, 
soll  als  HaceneigenlhUmliclikeit  bei  einem  malayischen  Stamme  im  Inneren 
Java's  Vorkommen.  Man  entfernt  den  unangenehmen  l'eherfluss  durch  Weg- 
sebneiden.  Bartholin  hat  die  llomines  caudnli  auch  unter  seinen  Lands- 
leuten angctrolfen , und  ehrlich  gesagt,  sind  wir  es  alle,  so  lange  wir  noch 
Embryonen  waren,  denn  das  embryonische  Tuberculum  coccygcum  ist  in  der 
Thal  ein  knochenloser  Schweif.  — Die  Verwachsung  des  ersten  Stcisswirbels 
mit  dem  letzten  Krenzwirbel  ereignet  sich  nur  im  männlichen  Geschlechte;  bei 
Weibern  ist  eine  solche  Ankylose  etwas  Unerhörtes,  und  hätte  den  nachlheilig- 
sten  Einlluss  auf  das  Gebäreu.  Man  behauptete,  es  entständen  solche  Ver- 
wachsungen gerne  bei  Individuen , die  oft  und  anhaltend  reiten.  Wie  wenig 
an  dieser  Behauptung  Wahres  ist,  beweist  das  Steissbein  eines  allen  donischcn 
Kosaken  in  der  ehemals  Bl  u men  ba  ch 'sehen  Sammlung,  an  welchem  vier 
Lendenwirbel  ankylosirlen,  das  Steissbein  aber  vollkommen  beweglich  blieb.  — 
Das  dritte  und  vierte  Stilrk  des  Steissbeins  erscheinen  bisweilen  nicht  auf, 
sondern  neben  einander  liegend,  als  Folge  von  Verrenkung,  welche,  bei  der 
Häufigkeit  von  Fällen  auf  das  Gesäss,  nicht  eben  selten  Vorkommen  mag. 
Ihre  Verwachsung  ist  häufig. 
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§.  118.  Bänder  der  Wirbelsäule. 

Um  die  complicirten  Bandvorrichtungen  an  der  Wirbelsäule  beque- 
mer zu  Überschauen , wird  eine  Classificirung  derselben  nothwendig. 
Ich  trenne  die  Wirbelsäulenbänder  in  allgemeine  und  besondere. 
Erstere  finden  sieh  entweder  als  lange  eontinuirliche  Bandstreifen  an 
der  ganzen  Länge  der  Wirbelsäule,  oder  sie  treten  zwischen  je  zwei 
Wirbeln,  nur  nicht  zwischen  Atlas  und  Epistropheus,  in  derselben  Art 
und  Weise  auf,  und  wiederholen  sich  so  oft,  als  Verbindung  zweier 
Wirbel  Überhaupt  stattfindet.  Letztere  werden  nur  an  bestimmten  Stellen 
der  Wirbelsäule,  und  namentlich  an  ihrem  oberen  und  unteren  Endstücke 
gefunden,  wo  die  Wirbel  besondere  vom  allgemeinen  Wirbeltypus  ais- 
weichende Eigenschaften  besitzen. 

A)  Allgemeine  Bänder,  die  die  ganze  Länge  der  Wirbelsäule  einnehmen. 

Sie  finden  sich  als  zwei  lange,  vorwaltend  aus  Bindegewebsfasern 
bestehende  Bänder,  an  der  vorderen  und  hinteren  Hache  der  Wirbel- 
körper herablaufend.  Das  vordere  lange  Wirbelsäulenliaud  (Ligamen- 
tum longitudinale  anterius),  entspringt  an  der  Lars  basilaris  des  Hinter- 
hauptbeins, ist  anfangs  schmal  und  rundlich,  wird  im  Herabsteigen 
breiter,  adhärirt  fest  an  die  vordere  Gegend  der  Wirbelkörper  und  be- 
* sonders  der  Z wischen wirbelbändcr,  und  verliert  sich  ohne  deutliche 
Grenze  in  die  Beinhaut  des  Kreuzbeins.  Das  hintere  (Ligamentum 
longitudinale  posterius ) wird  weder  so  breit,  noch  so  stark  wie  das  vor- 
dere. Es  liegt  im  Kltckgratskanal,  beginnt  am  Körper  des  dritten  Hals- 
wirbels, und  verliert  sich  im  Periost  des  Kreuzhcinkanals.  Beide  lange , 
Bänder  sind  eigentlich  nur  eine  sich  stetig  wiederholende  Sueeession 
von  Fasern,  welche  an  einem  oberen  Wirbel  entstehen,  und  am  zweiten 
oder  dritten  folgenden  enden.  Das  vordere  beschränkt  die  Uttckwärts- 
beugung,  das  hintere  die  Vorwärtsbeugung  der  Wirbelsäule.  Das  hin- 
tere lange  Wirbelsäulenband  gewährt  noch  Überdies  den  Vortheil,  dass 
die  Veuengeflechte,  welche  zwischen  ihm  und  der  hinteren  eoneaven 
Fläche  der  Wirbelkörper  liegen,  selbst  im  höchsten  Grade  ihres  Strotzens 
keinen  riachthciligen  Druck  auf  das  KUckcnmark  ausllbcn  können. 

B ) Allgemeine  Bänder,  die  sieh  zwischen  je  zwei  Wirbeln  wiederholen. 

I . Zwischen  wirbelscheiben  ( Ligamenta  intervertebralia,  besser 
Fibro-eartUagines  interrertebrales ) sind  die  Bindungsmittel  der  einzelnen 
Wirbelkörper.  Jede  Zwischenwirbelscheibe  besteht  bei  Betrachtung  mit 
unbewaffnetem  Auge  aus  einem  äusseren,  breiten,  elastischen  Faserringe, 
und  einem  von  diesem  umschlossenen,  weichen,  gallertartigen  Kern, 
welcher  nicht  die  Mitte  der  Scheibe  einnimmt,  sondern  dem  hinteren 
Bande  derselben  näher  liegt,  als  dem  vorderen.  Die  Elemente  des 
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Faserringes  sind,  an  der  Oberfläche  desselben,  Bindegewebsbündel  und 
elastische  Fasern,  welche  theils  an  den  Verbindungsflächen  je  zweier 
Wirbel  festhaften,  theils  in  coucentrischen  Ringen  einander  umschliessen. 
Je  näher  dem  weichen  Kerne,  desto  mehr  gewinnen  die  elastischen 
Fasern  die  Oberhand.  Ihre  theils  seukrechtc,  theils  concentrisch  ge- 
krümmte Anordnung  ist  der  Grund,  warum  der  Querscluiitt  einer  Band- 
scheibe kein  homogenes  Ansehen  darbietet,  sondern  eine  Streifung  zeigt, 
indem  glänzend  helle  Ringe  mit  dunkleren  abzuwechseln  scheinen. 
Dass  diese  Streifung  nicht  auf  einem  substantiell  verschiedenen  Material 
beruht,  sondern  der  optische  Ausdruck  einer  abwechselnd  verticalen 
und  horizontalen  Faserungsrichtung  ist,  beweist  der  Umstand,  dass  die 
hellen  Linien  der  Durchschnittsfläche  dunkel,  und  die  dunkeln  hell  wer- 
den, sobald  man  die  Schnittfläche  von  der  entgegengesetzten  Seite  her 
beleuchtet.  Zwischen  den  elastischen  FaserbUndeln  finden  sich  Knorpel- 
zelleu  eingestreut,  welche  sich  zahlreich  bis  in  den  weichen  Kern  der 
Bandscheibe  hineinerstrecken.  Dieser  letztere  besitzt  eine  merkwürdige 
Quellbarkeit,  indem  er,  gänzlich  eingetrocknet,  unter  Wasserzusatz  bis 
nahe  zum  Zwanzigfachen  seines  Volumens  aufschwillt.  Seine  homogene 
Grundsubstanz  wird  nur  von  verticalen  und  schief  gekreuzten  Fasern 
durchzogen,  in  deren  Maschen  die  oben  erwähnten  zahlreichen  Knorpel- 
zellen liegen.  Bei  älteren  Individuen  finden  sich  im  Centruin  des  Ker- 
nes grössere  oder  kleinere  Hohlräume,  mit  platten  oder  verschiedentlich 
ausgebuchteten  Wänden.  Sie  sind  ihrem  Wesen  nach  den  Hohlräumen  * 
der  Gelenke  verwandt. 

Ausführliches  über  ilcn  Rail  der  Zwischcnwirbdscheihcn  isl  hei  Heule 
(Handbuch  der  systematischen  Anal.  Dändcrlehrc)  und  bei  Luschka  (Zeitschrift 
für  rationelle  Med.  ftd.  VII.  lieft  1.)  zu  finden. 

2.  Zwischenbogenbänder,  oder  gelbe  Bänder  (Ligamenta 
intercruralia  s.  ßttvn).  Sie  füllen  die  Zwischenräume  je  zweier  Wirbel- 
bogen aus,  bestehen  nur  aus  elastischen  Fasern,  und  besitzen  deshalb, 
nebst  der  gelben  Farbe,  auch  einen  hohen  Grad  von  Dehnbarkeit,  wel- 
cher bei  jeder  Vorwärtsbeugung  der  Wirbelsäule  in  Anspruch  genom- 
men wird. 

3.  Von  den  Zwischendorn-  und  4.  den  Zwischcnquerbän- 
dern  ( Ligamenta  interspinalia  et  intertransversa/ia) , so  wie  von  den 
Kapselbändern  der  auf-  und  absteigenden  Gclenkfortsätze,  sagt  der 
Name  Alles.  Sie  sind  besonders  stark  am  Lendensegmente  der  Wirbel- 
säule. Die  sogenannten  Spitzenbänder  der  Domfortsätze  (Ligamenta 
apicum ) sind  wohl  nur  die  äussersten  verdickten  Ränder  der  Zwischen- 
dombänder. Sie  finden  sich  nur  vom  siebenten  Halswirbel  an  bis  zu 
den  falschen  Dornen  des  Kreuzbeins.  Vom  siebenten  Halswirbel,  bis 
zur  l'rotuberantia  occipitalü  e.ctema,  werden  sie  durch  das  in  hohem 
Grade  elastische  Nackenband  (Ligameritum  nuchae)  ersetzt,  welches 
beim  Menschen  verhältnissmässig  schwächer  ist,  als  bei  Thieren,  die 
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schwere  Geweihe  tragen,  oder  ihres  Kopfes  sich  zum  Stossen  und 
Wühlen  bedienen.  Man  fühlt  es  am  eigenen  Nacken,  in  der  Nähe  des 
Hinterhauptes,  sehr  gut,  wenn  man  den  Kopf  stark  nach  vorn  beugt. 

C)  Besondere  Bänder  zwischen  einzelnen  Wirbeln. 

Um  die  Beweglichkeit  des  Kopfes  zu  vermehren,  konnte  er  weder 
mit  dem  ersten  Halswirbel,  noch  dieser  mit  dem  zweiten  durch  Zwi- 
schenwirbelscheiben verbunden  werden.  Es  waren  besondere  Einrich- 
tungen nothwendig,  um  den  Kopf  beweglicher  zu  machen,  als  es  ein 
Wirbel  auf  dem  anderen  ist.  Bewegt  sich  der  Kopf  in  der  verticalen 
Ebene,  so  drehen  sich  die  Processus  condi/loidei  seines  Hinterhauptes, 
in  den  oberen  concaven  Gelenkflächen  der  Seiten theile  des  Atlas,  wel- 
cher ruhig  bleibt,  vor  und  zurück.  Bewegt  sich  der  Kopf  um  seine 
senkrechte  Axe  drehend  nach  rechts  und  links,  so  ist  es  eigentlich  der 
Atlas,  welcher  diese  Bewegung  ausführt,  indem  er  sich  um  den  Zahn 
des  Epistropheus,  wrie  ein  Bad  um  eine  excentrische  Axe,  dreht ; — der 
Kopf,  welcher  vom  Atlas  getragen  wird,  macht  nothwendig  die  Dreh- 
bewegung des  Atlas  mit. 

1.  Bänder  zwischen  Atlas  und  Hinterhauptbein. 

Der  Raum,  der  zwischen  dem  vorderen  Halbring  des  Atlas  und 
der  vorderen  Peripherie  des  Hinterhauptloches,  so  wie  zwischen  dem 
hinteren  Halbring  und  der  hinteren  Peripherie  dieses  Loches  übrig  bleibt, 
wird  durch  zwei  fibröse  Häute  verschlossen,  welche  als  vorderes  und 
hinteres  Verstopfungsband  (Membrana  obluratoriu  anterior  et 
posterior)  bezeichnet  werden.  Erstere  ist  stärker,  straffer  angezogen, 
letztere  dünner  und  schlaffer,  und  wird  beiderseits  durch  die  Arteria 
rertebralis,  welche  von  dem  laiche  der,  Querfortsätze  des  Atlas  sich 
zum  grossen  Hinterhauptloche  krümmt,'  durchbohrt.  — Die  Gelenkflächen 
der  Processus  condt/loidei  des  Hinterhauptes  und  der  Scitenthcile  des 
Adas  werden  durch  fibröse  Kapseln  zusamincngelmltcn , deren  vordere 
und  hintere  Wände  schlaff  und  nachgiebig  sind,  um  die  Beugung  und 
Streckung  des  Kopfes  nicht  zu  sehr  zu  beschränken. 

2.  Bänder  zwischen  Epistropheus,  Atlas,  und  Hinter- 
hauptknoehen. 

Der  Zahn  des  Epistropheus  wird  durch  ein  starkes  Querband 
(Ijitjamenlum  transversum  atluntis)  au  die  Gclenkflächc  des  vorderen 
Halbringes  des  Atlas  angedrückt.  Es  ist  dieses  Querband  in  der  Ebene 
des  Atlasringes,  von  einem  Seitentheil  zum  anderen,  also  quer  gespannt, 
und  thcilt  die  Oeffnung  des  Atlas  in  einen  vorderen,  für  den  Zahn  des 
Epistropheus,  und  in  einen  hinteren,  grösseren,  für  das  Rückenmark 
bestimmten  Raum  ein.  Vom  oberen  Rande  desselben  geht  ein  Fortsatz 
zum  vorderen  Rande  des  grossen  Hinterhauptloches,  und  vom  unteren 
Rande  ein  gleicher  zum  Körper  des  Epistropheus  herab.  Diese  beiden 
senkrechten  Fortsätze  bilden  mit  dein  Querband  ein  Kreuz  — Liga- 
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mentum  cruriatum.  Damit  der  Zahn  aus  dem,  durch  den  vorderen  Halb- 
ring des  Atlas  und  durch  das  Querband  gebildeten  Ring  nicht  heraus- 
schlttpfe,  ist  er  ebenfalls  an  den  vorderen  Umfang  des  grossen  Ilinter- 
hnuptloehes  durch  drei  Bänder  — ein  mittleres  und  zwei  seitliche 
— befestigt.  Das  mittlere  (Ligamentum  Suspensorium  ilentis ) geht 
von  der  höchsten  Spitze  des  Zahnes  zum  vorderen  Rande  des  Foramen 
orripitaie  mugnum;  die  beiden  seitlichen  (Ligamenta  alaria  s.  Mau- 
rhurti)  erstrecken  sich  von  den  Seiten  der  Zahnspitze  zu  den  Seiten- 
riindem  des  Hintcrhauptloehes,  und  zur  inneren  Fläche  der  Processus 
condgloiilei.  Sie  beschränken  die  drehende  Bewegung  des  Kopfes,  ohne 
sie  ganz  aufzuheben.  — Der  hier  beschriebene  Bandapparat  wird  durch 
eine  fibröse  und  feste  Haut  zugedeckt,  welche  vom  Clivus  des  Keilbeins 
herabkommt,  mit  der  Hirnhaut  theilweise  verwächst,  und  am  Körper 
des  dritten  Halswirbels  dort  endet,  wo  das  Ligamentum  longitudinale 
posterius  beginnt.  Ich  nenne  sie  Membrana  ligamentosa,  und  verstehe 
unter  dem  Namen  Apparatus  ligamentosus , welchen  ihr  alte  und  neue 
Schriftsteller  beilegen,  die  ganze  Bandverbiudung  «1er  zwei  oberen  Hals- 
wirbel und  des  Hinterhauptbeins.  Der  Name  Apparatus  drückt  ja  eine 
Vielheit  von  Theilen  aus,  und  kann  auf  Ein  Ligament  nicht  angewendet 
werden. 

Zwischen  der  vorderen  Peripherie  des  Zahnes,  und  der  anstossenden 
Gelenkfläche  des  vorderen  Atlasbogens,  so  wie  zwischen  der  hinteren 
Peripherie  des  Zahnes,  und  dem  über  sie  quer  weggehenden  Ligamen- 
tum transrersum,  befinden  sich  Synovialkapseln,  aber  ohne  Faserkapseln. 
Ich  habe  kleine  uneonstante  Schleimbcutel  gefunden  und  beschrieben, 
mit  welchen  diese  Synovialkapseln  in  Verbindung  stehen. 

Da  der  Atlas,  zugleich  mit  dem  Kopfe,  sich  um  den  Zahn  des 
Epistropheus  nach  rechts  und  links  um  45°  drehen  kann,  wobei  die 
unteren  Gelenkflächen  der  Seitentheile  des  Atlas  auf  den  oberen  Gelenk- 
flächen des  Epistropheus  schleifen«!  wegglciten,  so  müssen  die  Kapseln, 
welche  die  unteren  Gelenkflächen  der  Seitentheile  des  Atlas  mit  den 
oberen  Gclenkflächen  des  Epistropheus  verbinden,  sehr  schlaff  und  nach- 
giebig sein,  wie  sie  es  in  der  That  auch  sind.  Henle  hat  zuerst  ge- 
zeigt, dass  die  einander  zugekehrten  seitlichen  Gelenkflächen  tles  Atlas 
und  Epistropheus,  bei  der  Kopfrichtung  mit  dem  Gesicht  nach  vorn,  gar 
nicht  aufeinander  passen , sondern  sich  nur  mit  transversal  gerichteten 
Firsten  berühren,  vor  und  hinter  welchen  sie  klaffend  von  einaiuler  ab- 
stehen. Wird  eine  Seitendrehung  «les  Kopfes  z.  B.  nach  rechts  aus- 
geftlhrt,  so  tritt  linkerseits  die  hintere  Hälfte  der  seitlichen  Gelenkfläche 
des  Atlas  mit  der  vorderen  Hälfte  derselben  Gelenkfläche  des  Epistro- 
pheus in  Contact,  während  rechterseits  die  vordere  Hälfte  der  seitlichen 
Gelcnkfläche  des  Atlas  mit  der  hinteren  des  Epistropheus  in  Berührung 
kommt.  Bei  der  Kopfdrehuug  nach  links  tritt  das  entgegengesetzte 
Verhältniss  ein.  W.  Henke  hat  nun  nachgewieseu , «lass  die  bei  der 


Digitized  by  Google 


§ 11$.  Künder  der  Wirbel&üule. 


279 


Drehung  nach  rechts,  und  bei  jener  nach  links  in  Contact  gerathenden 
Hälften  der  Atlas-  und  EpistropheusHUchen  Schraubengänge  darstellen, 
deren  einer  reehtsläufig,  der  andere  linksläufig  ist.  Die  beiden  Schrau- 
ben vermitteln  abwechselnd  die  Drehungen  des  Kopfes  nach  rechts  und 
nach  links.  Den  Uebergang  zwischen  beiden  Schraubenbewegungen 
bildet  ein  Moment,  wo  die  Firsten  der  seitlichen  OelenkHUehen  auf  ein- 
ander passen,  in  welchem  Momente  der  Kopf  begreiflicher  Weise  höher 
stehen  muss,  als  er  am  Ende  seiner  Seitwärtsdrclning  steht.  Diese 
Einrichtung  bringt  den  grossen  Vortheil,  dass  durch  sie  bei  der  Seit- 
wärtsdrehung des  Kopfes  die  Zerrung  des  Kückenmarkes  vermieden 
wird,  welche  bei  einer  einfachen  Axendrehung  des  Atlas  um  den  Zahn 
des  Epistropheus  nicht  zu  vermeiden  gewesen  wäre. 

Siehe  Henke,  ilic  Bewegung  zwischen  Atlas  und  Epislropheus , in  der 
Zeitschrift  Für  rationelle  Mcdicin.  3.  Reihe,  2.  Bd.  1.  lieft. 

3.  Bänder  zwischen  Kreuz-  und  Steissbein. 

Die  Spitze  des  Kreuzbeins  wird  mit  dem  ersten  SteissbeinstUck. 
und  die  folgenden  Stücke  des  Steissbeins  unter  einander,  durch  Faser- 
knorpelseheibcn,  wie  wahre  Wirbel,  vereinigt.  Dazu  kommen  vordere, 
hintere,  und  seitliche  Verstärkungsbänder  — Ligamenta  sacro-rocct/gea. 
Das  Ligamentum  sacro-rorcygeum  posterius  ist  zwischen  den  Kreuzbeins- 
lind Steissbeinshömern  ausgespannt,  und  schliesst  den  Hiatus  snero- 
eoreggeus. 

Zcrreissung  des  Querbandes  und  der  Seilenbänder  des  Zahnes,  die  durch 
ein  starkes  und  plötzliches  Niederdrücken  des  Kopfes  gegen  die  Brust  ent- 
stehen künnle,  wurde  den  Zahnforlsalz  in  das  Rückenmark  treiben,  und  absolut 
lOdtlichc  Zerquetschung  desselben  bedingen.  Die  Gewalt,  die  eine  solche  Ver- 
renkung des  Zahnfortsalzes  nach  hinten  bewirken  soll,  muss  sehr  intensiv  sein, 
da  die  Ligamenta  suspensoria  allein  ein  Gewicht  von  125  Pfund,  ohne  zu 
zerreissen,  tragen  (Maisonabc),  und  die  Starke  des  Querbandes  wenigstens 
nicht  geringer  ist,  die  Übrigen  Ränder  und  Wcichtheile  gar  nicht  gerechnet. 
Man  bat  behauptet,  dass  beim  Tode  durch  Erhenkcn , wenn,  um  die  Dauer 
des  Todrskauipfcs  zu  kürzen,  gleichzeitig  an  den  Füssen  gezogen  wird,  eine 
Verrenkung  des  Zahnes  nach  hinten  jedesmal  einlrcte  (J.  L.  Petit).  Wenn 
R.  Wagner  bei  Selbstmördern,  die  sich  erhenklen,  diese  Verrenkung  niemals 
beobachtete,  so  liegt  der  Grund  wohl  darin,  dass  beim  Selbslhenkcn  kein 
Druck  nach  abwärts  auf  den  Kopf  ausgcUbl  wird.  Ich  habe  an  zwei  Leichen 
gehenkter  Mörder  ebenfalls  keine  Zcrreissung  der  Bänder  des  Zahnes  beobachtet, 
möchte  jedoch  die  Möglichkeit  derselben  nicht  in  Zweifel  ziehen , wenn , wie 
es  in  Frankreich  vor  Entführung  der  Guillotine  geschah , der  Henker  sich  auf 
die  Schultern  des  Delinquenten  schwingt,  und  dessen  Knpl  mit  beiden  Händen 
nach  unten  drückt.  Petit  könnte  somit  wohl  Recht  gehabt  haben.  Man  hat 
ja  auch  in  einem  Kalle,  wo  ein  junger  Mensch  sich  auf  einen  anderen  stürzte, 
der  gerade  mit  seinem  Leibe  ein  Rad  schlug,  Zersprengung  der  Ränder  des 
Zahnes,  und  augenblicklich  tödtlichc  Luxation  des  Zahnes  mit  Zermalmung  des 
Rückenmarks  erfolgen  gesehen,  l’ebrigens  kann  liinzugefügt  werden,  dass 
weder  Itealdus  Cnltimhus  (1540),  noch  Mackenzie  und  Monro,  welche 
letztere  im  vorigen  Jahrhundert  mehr  als  50  gehenkte  Verbrecher  auf  die 
fragliche  Verrenkung  untersuchten,  dieselbe  vorfanden.  Ebenso  hat  Orfila, 
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welcher  an  20  Leichen  ilircele  Versuche  hierüber  vornahm,  wohl  einmal  einen 
Rrucli  des  ZahufortsaUes , aber  nie  eine  Luxation  desselben  nach  hinten  ent- 
stehen gesehen. 

Der  ltamla|i|iarat  zwischen  Zahn  des  E|iistmpheus,  Atlas,  und  Hinterhaupt- 
bein, wird  am  zwecktnüssigsten  untersucht,  wenn  man  an  einem  Nacken,  der 
bereits  zur  Muskelpriiparalinn  diente,  die  Bogen  der  Halswirbel  und  die  Hinlcr- 
hauptschuppe  absägt,  und  den  Rflckgratkanal  mit  dem  grossen  llinlerhauplloche 
dadurch  olTnel.  Nach  Enllcrimng  tles  Rückenmarks  trilR  man  die  harte  Hirn- 
haut. I’ntcr  dieser  folgt  die  Membrana  ligamentosa,  und,  betleckt  von  dieser, 
tlas  l.iyamenlam  crueiatum,  nach  dessen  Wegnahme  das  Ligamentum  Suspenso- 
rium, und  die  beiden  Ligamenta  alaria  übrig  bleiben. 

§.  119,  Betrachtung  der  Wirbelsäule  als  Ganzes. 

Die  Wirbelsäule  ist  die  Hauptstütze  des  Stammes.  Sie  erscheint, 
mit  Ausnahme  des  Steissbeins,  als  eine  hoble,  gegliederte  Knochenröhre, 
die  das  Rückenmark  und  die  Ursprünge  der  Kückenmarksnerven  ein- 
schliesst.  Am  Skelete  betrachtet,  ist  die  Röhre  nur  unvollkommen  von 
knöchernen  Wänden  gebildet.  Zwischen  je  zwei  Wirbelkörpem  bleiben 
Spalten,  und  zwischen  je  zwei  Rogen  bleiben  offene  Lücken  übrig. 
Erstere  sind  im  Irischen  Zustande  durch  die  Ligamenta  intervertebralia, 
letztere  durch  die  Ligumenta  intercruralia  verschlossen,  so  dass  beider- 
seits nur  die  Foramiita  intervertebralia  für  die  austretenden  Rücken- 
marksnerven offen  bleiben.  Die  Länge  der  Säule,  ohne  Rücksicht  auf 
ihre  Krümmungen,  in  gerader  Linie  vom  Atlas  bis  zum  Kreuzbeine  ge- 
messen, beträgt  durchschnittlich  den  dritten  Theil  der  ganzen  Körper- 
länge. Die  einzelnen  Glieder  derselben , oder  die  Wirbel , nehmen  an 
absoluter  Grösse  bis  zum  Kreuzbein  allmiilig  zu,  vom  Kreuzbein  bis 
zur  Stcissbeinspitze  aber  schnell  ab.  Die  Breite  der  Wirbelkörper  nimmt 
vom  zweiten  bis  siebenten  Halswirbel  zu,  von  hier  bis  zum  vierten  Brust- 
wirbel ab,  und  steigt  von  nun  an  successive  bis  zur  Basis  des  Kreuz- 
beins. Die  Hohe  der  einzelnen  Wirbel  ist  am  Halssegmeute  fast  gleich, 
und  wächst  bis  zum  letzten  Lendenwirbel  in  steigender  Progression. 
Der  Kanal  für  das  Rückenmark  ist  in  den  Halswirbeln  ziemlich  gleicli- 
weit,  in  den  Rückenwirbeln  vom  6.  bis  zum  9.  am  engsten,  in  den  obe- 
ren Lendenwirbeln  wird  er  wieder  weiter,  und  verengt  sieh  neuerdings 
gegen  die  Kreuzbeinspitze.  Die  Seitenöffimngen  des  Kanals,  deren  wir 
mit  Inbegriff  der  vorderen  Kreuzbeinlöcher  .20  zählen,  sind  au  den  Brust- 
wirbeln enger,  an  den  Lenden-  und  Kreuzwirbeln  weiter  als  au  den 
Halswirbeln.  — Die  Entfernung  je  zweier  Domfortsätze  ist  am  Hals- 
segiuente  der  Wirbelsäule,  wegen  horizontaler  Richtung  und  Schwäche 
derselben,  am  grössten,  am  Brustsegmente  am  kleinsten,  und  im  Lendeu- 
segmente  kaum  kleiner  als  am  Halse.  Das  dachziegelförmige  Ueber- 
einanderschieben  der  mittleren  Brustwirbeldornen  schützt  das  Rücken- 
mark gegen  Stich  und  Hieb  von  hinten  besser,  als  am  Halse  und  an 
den  Lenden.  Ein,  durch  die  hinteren  Kreuzbeinlöcher  eingedrungenes 
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Instrument,  kann  durch  die  vorderen  in  die  Beckenhöhle  gelangen.  Der 
Abstand  zweier  Bogen  ist  zwischen  Atlas  und  Epistropheus  am  gröss- 
ten, sehr  klein  bei  den  Rückenwirbeln,  grösser  bei  den  Lendenwirbeln. 
Aui  leichtesten  dringen  verletzende  Werkzeuge  zwischen  Hinterhaupt 
und  Atlas  in  die  Rüekgratshöhle  ein.  — Die  Spitzen  der  Querfortsätze 
der  6 oberen  Halswirbel  liegen  in  einer  senkrechten  Linie  Uber  einan- 
der. Der  Querfortsatz  des  7.  Halswirbels  weicht  etwas  nach  hinten, 
welche  Abweichung  sämmtlichen  Brustwirbelquerfortsätzen  zukommt, 
und  sich  an  den  Lendenwirbeln  wieder  in  die  rein  quere  Richtung  ver- 
wandelt. Zwischen  den  Dorn-  und  Querfortsätzen  aller  Wirbel  liegen 
2 senkrechte  Rinnen,  Sulci  dorsales,  die  einem  Theile  der  langen  Rücken- 
muskeln  zur  Aufnahme  dienen. 

Die  Wirbelsäule  ist  nicht  vollkommen  geradlinig,  und  darf  es  auch 
nicht  sein.  Denn  würde  der  Kopf  auf  einer  geradlinigen  Wirbelsäule 
ruhen,  so  müsste  jeder  Stoss,  welcher  wie  beim  Sprung  und  beim  Fall 
auf  die  Küsse  von  unten  auf  wirkt,  Erschütterung  des  Gehirns  bringen. 
Ist  aber  die  Wirbelsäule  nach  bestimmten  Gesetzen  gekrümmt,  so  wird 
der  Btoss  grösstentheils  in  der  Vergrösserung  der  Krümmungen  absor- 
birt,  und  wirkt  somit  weniger  nachtheilig  auf  das  Gehirn.  Die  Wirbel- 
säulenkrttmmungen  sind  nun  folgende.  Der  Halstheil  ist  nach  vorn 
mässig  convex,  der  Brustthcil  stark  nach  hinten  gebogen,  der  Lenden- 
theil  wieder  nach  voru  convex,  das  Kreuzbein  nach  hinten.  Diese  4 
Krümmungen  addiren  sich  zu  einer  Schlangcnkrümmung.  Man  prägt 
sich  das  Gesetz  der  Krümmung  am  besten  ein,  wenn  man  festhält,  dass 
jene  Reihen  von  Wirbeln,  welche  mit  keinen  Nebenknochen  in  Verbin- 
dung stehen  (Hals-  und  Lendenreihe),  nach  vom,  dagegen  die  mit 
Nebeuknochen  des  Stammes  verbundenen  Reihen  (Brustwirbel  und  Kreuz- 
bein) nach  hinten  convex  gekrümmt  sind.  Die  nach  hinten  convexen 
Krümmungen  vergrössern  den  Rauminhalt  der  vor  ihnen  liegenden  Höh- 
len der  Brust  und  des  Beckens.  Die  Krümmungen  der  Wirbelsäule 
entwickeln  sich  erst  deutlich  mit  dem  Vermögen  aufrecht  zu  stehen  und 
zu  gehen.  Bei  Embryonen  und  bei  Kindern,  die  noch  nicht  gehen 
leruten,  sind  sie  nur  angedeutet.  Bei  Thieren,  die  auf  zwei  Füssen  zu 
gehen  abgerichtet  sind,  treten  sie  ebenfalls  auf.  Die  stärkste,  nach 
vorn  convexe  Krümmung,  liegt  zwischen  Lendenwirbelsäule  und  Kreuz- 
bein, als  sogenanntes  Promontorium  (Vorberg'. 

Die  nach  vorn  convexen  Krümmungen  werden  durch  die  Gestalt 
der  Zwischenwirbelbänder  bedingt,  welche  an  ihrem  vorderen  Umfange 
höher  als  am  hinteren  sind.  Die  nach  hinten  convexe  Krümmung 
der  Brustwirbelsäule  hängt  nicht  von  den  Zwischenwirbelbändern  ab, 
die  hier  vorn  und  hinten  gleich  hoch  sind,  sondern  wird  durch  die 
vom  etwas  niedrigeren  Körper  der  Brustwirbel  erzeugt.  Die  leichte 
SeitenkrUiumung,  die  die  Brustwirbelsäule  besonders  in  ihrem  Brustseg- 
mente nach  rechts  zeigt,  und  die  bei  Wenigen  fehlt,  scheint  mit  der 


Digitized  by  Google 


282 


§ 119.  Betiachtung  der  Wirbelsäule  als  Ganzes. 


vonvalteudeu  Uebung  der  rechten  oberen  Extremität  in  Verbindung  zu 
stehen ; denn  bei  Individuen,  die  ihre  Linke  geschickter  zu  gebrauchen 
wissen,  soll  sich  die  Hrustwirbelsüule  nach  links  krümmen. 

Die  Zusammendrückbarkeit  der  Zwiseheuwirbclscheibcu  ist  der 
Grund,  warum  der  menschliche  Körper  bei  aufrechter  Stellung  kürzer, 
als  bei  horizontaler  Rückenlage  ist.  Auch  die  Zunahme  der  Krümmun- 
gen der  Wirbelsäule  hei  aufrechter  Leibesstellung  hat  auf  diese  Ver- 
kürzung Einfluss.  Nach  Messungen,  die  ich  au  mir  selber  vorgenommen 
habe,  beträgt  meine  Körperläuge  nach  7 stündiger  Ruhe  5 Schuh  8 Zoll, 
vor  dem  Schlafengehen  dagegen  nur  5 Schuh  7 Zoll  3 Linien.  Nach 
längerem  Krankenlager  ist  die  Zunahme  der  Kürperlänge  oft  sehr  auf- 
fallend. Sie  verliert  sich  jedoch  wieder  in  dem  Masse,  als  das  Auf- 
bleiben des  Reconvalescenten  die  elastischen  Zwischen wirbelscheilten 
durch  verticaleu  Druck  auf  eine  geringere  Höhe  bringt,  und  die  Krüm- 
mungen der  Wirbelsäule  zunehmen  macht. 

Die  weibliche  Wirbelsäule  unterscheidet  sich  von  der  männlichen  dann, 
dass  die  Querforlsätze  der  Brustwirbel  stärker  nach  hinten  abweichen,  und  das 
Lendenscgincnl  vcrliällnissmässig  länger  ist  (llenlc).  — Da  die  Dornlbrlsätie 
durch  die  Haut  zu  fühlen  sind,  so  bedient  inan  sieh  der  Untersuchung  ihrer 
Dichtung,  um  eine  Verkrümmung  der  Wirbelsäule  auszumillelii.  — Der  Dorn 
des  7.  Halswirbels  wird , seiner  Länge  und  Richtung  wegen , am  meisten  den 
Brüchen  ausgesetzt  sein.  — Olt  findet  man  die  rechte  llällte  eines  Wirbels 
merklich  liüher  als  die  linke,  was,  wenn  keine  Ausgleichung  durch  ein  ent- 
gegengesetztes Verhältnis  des  nächstfolgenden  Wirbels  hcrbeigcfülirt  wird, 
äeilcnverkrümmuiig  ( Scoliosis ) bedingt.  — Die  Gesetze  des  Gleichgewichtes 
fordern  es,  dass,  wenn  an  einer  Stelle  eine  Verkrümmung  des  Rückgrats  auf- 
trilt,  in  einem  unteren  Segmente  der  Wirbelsäule  eine  coiupcnsirende, 
i.  c.  entgegengesetzte  Krümmung  durch  crslere  bedingt  wird.  — Im  höheren 
Alter  wird  die  Convexität  der  Bruslwirliclsäiile  stärker,  mul  heisst,  wenn  sie 
auffilllt,  Senkrücken  der  Greise.  — Die  Dorn-  und  Querforlsätze  sind  als 
Hebelarme  zu  nehmen,  durch  deren  Länge  die  Wirkung  der  Kückgratsiuuskeln 
begünstigt  wird. 

Durch  die  Entwicklungsgeschichte  der  Wirbelsäule  und  durch  die  Data 
der  vergleichenden  Osteologie  wird  bewiesen,  dass  die  beiden  Schenkel  der 
durchbohrten  Querforlsätze  der  Halswirbel  einer  verschiedenen  Deutung  unter- 
liegen, und  nur  der  hintere  Schenkel  dem  Processus  transrersus  eines  Brust- 
wirbels vergleichbar  ist,  der  vordere  aber  als  Kippen rudinicnt  angesehen  wer- 
den muss.  Denkt  man  sich  an  einem  Brustwirbel  den  Rippenkopf  mit  der 
Seitenfläche  des  Wirbelkörpers , und  das  Tuberculum  coslae  mit  der  Spitze 
des  Processus  transrersus  verwachsen,  so  wird  der,  zwischen  Rippeuhals  und 
Qucrfortsalz  des  Wirbels  übrig  bleibende  Raum,  einem  Foramen  transcersarium 
eines  Halswirbels  entsprechen.  Nesbilt's  und  Meckel’s  Beobachtungen 
conslalirten  die  Entstehung  eines  eigenen  länglichen  Knoclieiikerncs  im  vorderen 
Umfange  des  Foramen  transcersarium  des  7.  Halswirbels.  Dieser  Kern  ent- 
spricht durch  Lage  und  Gestalt  einem  ltippcnlialsc,  und  verschmilzt  zuweilen 
gar  nicht  mit  dem  übrigen  Wirbel,  sondern  bleibt  getrennt,  verlängert  sich 
rippenarlig,  und  bildet  eine  sogenannte  Halsrippc.  Bei  den  übrigen  Halswirbeln 
wird  für  den  vorderen  Umfang  des  Foramen  transcersarium  von  Meckel 
kein  besonderer,  von  M.  J.  Weber  dagegen  ein  besonderer  Ossilicalionsptinkl 
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angegeben,  den  ich  an  der  6.,  5.  und  4.  f'erlebra  colli  ganz  deutlich  an  11g'- 
sclien  Präparaten  gesehen  habe.  Bei  den  Lendenwirbeln  ist  nicht  der  allge- 
mein so  genannte  Ouerfortsatz,  sondern  der  Processus  accessorius  einem  Brusl- 
wirbelquerfnrtsatze  zu  vergleichen,  und  der  für  den  Querfortsalz  gehaltene 
Processus  Iransversus  stimmt  vollkommen  mit  einer  Kippe  (Iberein , weshalb 
die  von  Krause  gewählte  Bezeichnung  Processus  coslarius  vorzuziehen  ist. 
Wenn  sich  die  dreizehnte  Rippe  nicht  am  letzten  Halswirbel,  sondern  am 
ersten  Lendenwirbel  bildet,  so  sitzt  sie  immer  auf  der  Spitze  des  Processus 
coslarius,  nicht  am  Wirbelkörper  auf. 

§.  120.  Beweglichkeit  der  Wirbelsäule. 

Nur  das  aus  deu  24  wahren  Wirbeln  gebildete  längere  Stück  der 
Wirbelsäule  ist  nach  allen  Seiten  beweglich.  Das  zwischen  die  Becken- 
knochen eingekeilte  Kreuzbein  steckt  fest,  und  das  Steisshein  kann  nur 
nach  vor-  und  rllckwärts  bewegt  werden.  Die  Beweglichkeit  der  wah- 
ren Wirbel  hängt  zunächst  von  deu  Zwischenwirbelbändern  ab.  Jede 
Bandscheibe  dieser  Art  stellt  ein  elastisches  Kissen  dar,  welches  dem 
darauf  liegenden  Wirbel  eine  geringe  Bewegung  nach  allen  Seiten  zu 
erlaubt,  ihn  aber  zugleich  mit  dem  nächst  darunter  liegenden  auf  das 
Festeste  verbindet.  Wenn  die  Beweglichkeit  zweier  Wirbel  gegen  ein- 
ander auch  sehr  limitirt  ist,  so  wird  doch  die  ganze  Wirbelsäule,  durch 
Suiuiiiining  der  Theilbe wegungen  der  einzelnen  Wirbel,  einen  hohen 
Grad  von  geschmeidiger  Biegsamkeit  erhalten. 

Die  Beweglichkeit  der  Wirbelsäule  ist  nicht  an  allen  Stellen  der- 
selben gleich.  Jene  Stücke  der  Wirbelsäule,  wo  der  Kanal  fitr  das 
Rückenmark  eng  ist,  haben  eine  sehr  beschränkte,  oder  gar  keine  Be- 
weglichkeit (Brustsegment,  Kreuzbein),  während  mit  dem  Grüsserwcrden 
dieses  Kanals  an  den  Hals-  und  Lendenwirbeln,  die  Beweglichkeit  zu- 
nimmt. Die  grössere  oder  geringere  Beweglichkeit  eines  Wirbelsäuleu- 
segmentes  wird  von  folgenden  Funkten  abhängen:  1.  von  der  Menge 
der  in  ihm  vorkommenden  Baudscheiben  (oder,  was  dasselbe  sagen  will, 
von  der  Niedrigkeit  der  Wirbelkörper),  2.  von  der  Höhe  der  Bandscheiben, 
3.  von  der  grösseren  oder  geringeren  Spannung  ihrer  fibrösen  Bestand- 
theile,  4.  von  der  Kleinheit  der  Wirbelkörper,  5.  von  einer  günstigen 
oder  ungünstigen  Stellung  der  Wirbelfortsätze. 

1.  Mit  der  Menge  der  Bandscheiben  an  einem  Wirbelsegmente  von 
bestimmter  vertiealer  Ausdehnung,  wächst  die  Menge  des  beweglichen 
Elementes  der  Wirbelsäule.  Daher  wird  die  Halswirbelsäule  einen 
höheren  Grad  von  allseitiger  Beweglichkeit  besitzen,  als  das  Brust- 
oder Bauchsegment,  was  durch  die  Beobachtung  an  Lebenden  und  Todten 
bestätigt  wird.  Beugung,  Streckung,  Seitwärtsneigung,  und  Drehung 
um  ihre  Axe,  kommt  deu  Halswirbeln  am  meisten,  den  10  oberen  Brust- 
wirbeln am  wenigsten  zu. 

2.  Die  Höhe  der  Zwisehemvirbelschciben  nimmt  vom  letzten  Lenden- 
wirbel bis  zum  3.  Brustwirbel  ab,  wächst  aber  bis  zum  vierten  Hals- 
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wirbcl  wieder,  um  von  diesem  bis  zum  zweiten  Halswirbel  neuerdings 
kleiner  zu  werden.  Nach  den  genauen  Messungen  der  Gebrüder 
Weber,  beträgt  die  mittlere  Höhe  der  letzten  Zwisehenwirbelsoheibe 
10,90  Millim. , zwischen  3.  und  4.  Hrustwirhel  1,90,  zwischen  5.  und 
6.  Halswirbel  4,60,  zwischen  2.  und  3.  Halswirbel  2,70.  Die  Summe 
der  Höhen  aller  Zwischenwirbelseheiben  ist  gleich  dem  4.  Theil  der  gan- 
zen SHulenhöhe.  — Die  unbeweglichsten  Wirbel  sind  der  3.  bis  6.  Brust- 
wirbel,  so  wie  der  2.  Halswirbel.  Die  Lendenwirbel,  welche,  ihrer  gros- 
sen Verbindungsfläche  wegen,  schwerer  auf  einander  beweglich  wären, 
sind  durch  ihre  hohen  Bandscheiben  ziemlich  beweglich  geworden.  Dass 
die  am  vorderen  und  hinteren  Rande  ungleiche  Höhe  der  Bandscheiben 
auf  die  Entstehung  der  Schlangenbiegung  der  Rückensäule  Einfluss  hat, 
ist  klar. 

3.  Schneidet  man  eine  Bandscheibe  senkrecht  durch,  so  bemerkt 
man,  dass  die  Durchschnittslinien  ihrer  Faserzllge  keine  geraden,  son- 
dern krumme  Linien  sind,  deren  Convexitüt  für  die  äussersten  Faser- 
lagen nach  aussen,  für  die  inneren  nach  innen  sieht.  Je  stärker  diese 
Krümmungen  sind,  desto  grösser  ist  die  verticale  Ausdehnungsmöglich- 
keit der,  von  den  Faseringen  umschlossenen,  elastischen  Knorpclmasse. 
Auch  aus  diesem  Grunde  wird  die  Beweglichkeit  der  Leudenwirbelsäule, 
trotz  der  Grösse  der  Verbindungsflächen,  eine  grosse  sein.  Es  ist  schon 
o priuri  einleuchtend,  dass  ein  Band,  welches  aus  elastischen  und  nieht 
elastischen  Elementen  besteht,  beim  Comprimiren  eine  Krümmung  seiner 
nicht  elastischen  Bcstandtheile  zeigen  müsse.  Je  grösser  diese  Krüm- 
mung war,  desto  grösser  wird,  wenn  der  Druck  nachlässt,  die  verticale 
Ausdehnung  des  Bandes  werden,  und  mit  dieser  wächst  im  gleichen 
Schritte  die  absolute  Beweglichkeit  des  darüber  liegenden  Wirbels. 

4.  Die  kleine  Peripherie  der  Halswirbelkörper  fördert  ihre  Beweg- 
lichkeit nach  allen  Seiten.  Die  grosse  Peripherie  der  Lendenwirbel- 
körper  ist  ein  namhaftes  Bewegungshinderaiss,  und  wird  nur  durch  die 
Höhe  der  Intervertebral-Ligamente  eompensirt. 

5.  Die  Stellung  der  Fortsätze,  ihre  Richtung  und  Länge,  influirt 
sehr  bedeutend  auf  die  Beweglichkeit  der  Wirbelsäule.  Die  horizontalen, 
und  unter  einander  parallelen  Dornen  der  Hals-  und  Lendenwirbel, 
selbst  die  Spaltung  der  Spitzen  bei  ersteren,  sind  für  die  Rtlckwärts- 
beugung  der  Hals-  und  Lendenwirbelsäule  günstige,  die  schiefe  Richtung 
der  Brustdonien  dagegen  ungünstige  Momente.  Die  ineinander  greifen- 
den auf-  und  absteigenden  Gelenk fortsätze  der  Lendenwirbel  begünstigen 
die  Axendrehung  der  Köqier  dieser  Wirbel,  welche  Bewegung  durch 
die  Höhe  der  Zwischenwirbelseheiben  in  erheblichem  Grade  möglich 
gemacht  wird. 

Drückt  man  auf  eine  präparirle  und  vertieal  aufgestelllc  Wirbelsäule  von 
oben  her,  so  werden  ihre  Krümmungen  stärker,  und  kehren  bei  narhlassendcm 
Drucke  in  das  frühere  Verhältnis  zurück.  Während  des  Druckes  springen  die 
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Zwischenwirbclschciben  wie  Wülste  vor,  und  flachen  sich  bei  nachfolgender 
Ausdehnung  wieder  ah.  Werden  die  Zwischenwirbelscheiben  heim  Beugen  der 
Säule  comprimirt,  so  müssen  die  Ligamenta  flava  gespannt  werden,  und  um- 
gekehrt. Dasselbe  gilt  für  die  vorderen  und  hinteren  Peripherien  der  fibrösen 
Ringe  der  Zwischenwirbelscheiben. 

Die  Beweglichkeit  der  Wirbelsäule  an  einzelnen  Stellen  wurde  durch 
E.  H.  Weher  dadurch  bestimmt  und  gemessen,  dass  er,  an  einer  mit  den 
Bändern  präparirten  Wirbelsäule,  drei  Zoll  lange  Nadeln  in  die  Dom-  und 
Qucrfnrtsätze  einschlug,  welche  als  verlängerte  Fortsätze  oder  Zeiger,  die  an 
und  für  sich  wenig  merklichen  Bewegungen  der  Wirbel  in  vergriissertem 
Massstabc  angabeu.  Unter  anderen  führten  diese  schüneu  Untersuchungen 
zur  Kenntniss , dass , heim  starken  Ueherheugen  der  Wirbelsäule  nach  rück- 
wärts , sie  nicht  gleichförmig  im  Bogen  gekrümmt  w inl , sondern  dass  es  drei 
Stellen  an  ihr  giebt,  wo  die  Beugung  viel  schärfer  ist,  als  an  den  Zwischen- 
punklen,  und  fast  wie  eine  Knickung  der  Wirbelsäule  aussieht.  Diese  Stellen 
liegen  I.  zwischen  den  unteren  Halswirbeln,  2.  zwischen  dem  11.  Brust-  und 
2.  Lendenwirbel,  3.  zwischen  dem  4.  Lendenwirbel  und  dem  Kreuzbein.  An 
Gymnasien,  die  sich  mit  dem  Kopfe  rückwärts  bis  zur  Erde  beugen,  kann  man 
sich  von  der  Lage  der  einspringenden  Winkel , die  durch  das  Knicken  der 
Wirbelsäule  entstehen,  leicht  überzeugen.  Da  die  Bänder  an  diesen  drei  Stellen 
minder  fest  sein  müssen , so  erklärt  es  sich , warum  die  mit  Zcrreissung  der 
Bänder  auflretendcu  Wirbelverrcnkungcn  gerade  au  diesen  Stellen  Vorkommen. 
Wie  gross  die  Festigkeit  des  ganzen  Randapparates  der  Wirbelsäule  ist,  kann 
mau  aus  Maisonahe's  Versuchen  entnehmen,  nach  welchen  ein  Gewicht  von 
1 00  Pf.  dazu  gehört,  um  eine  llalswirbelsätile,  von  1 50  Pf. , um  eine  llrust- 
wirhelsäule,  und  von  250  Pf.  (nach  Bouvier  300  Pf. |,  um  eine  Lendenwirbel- 
säule zu  zerrcissen. 

Die  Verbindungen  der  Wirbelkörper  durch  die  Faserknorpelschciben,  sind 
Synchondrosen,  die  der  Gelenkforlsütze  durch  straffe  Kapseln : Amphiarthrosen. 


b)  Nebenknochen  des  Stammes. 

§.  121.  Brustbein. 

Die  Nebenknochen  des  Stammes  bilden  die  Brust,  und  werden  in 
das  Brustbein  und  die  Rippen  eingetheilt. 

Das  Brustbein  oder  Brustblatt  (Sternum,  Os  s.  Scutum  pecto- 
ris, Os  xiplwiiles ; bei  Ilippoerates  arrjttog,  daher  der  Name  Ste- 
thoskop für  ein,  in  der  neueren  Medicin  gebräuchliches  Instrument, 
zum  Untersuchen  der  Brustorgane)  liegt  der  Wirbelsäule  gegenüber,  an 
der  vorderen  Fläche  des  Stammes.  Es  ist  ein  langer,  breiter  und  si>on- 
giöser  Knochen,  der,  wenn  er  schön  gebildet  ist,  einige  Aehnliehkeit 
mit  einem  kurzen  römischen  Schlachtschwerte  hat,  und  deshalb  von  den 
Alten  in  den  Griff,  die  Klinge,  und  die  Spitze  oder  den  Schwertfortsatz 
abgcthcilt  wurde.  Der  Griff  (Manubrium)  oder  die  Handhabe,  ist 
der  oberste  und  breiteste  Thcil  des  Knochens,  liegt  der  Wirbelsäule 
näher,  als  das  untere  Ende,  hat  eine  vordere,  leicht  convexe,  eine  hin- 
terc',  wenig  coneave  Fläche,  und  6 Ränder.  Der  obere  ist  der  kür- 
zeste, und  halbmondförmig  ausgeschnitten  ( Incisura  semilunaris  s.  juyu- 
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Iuris).  Der  untere  ist  gerade,  und  dient  zur  Vereinigung  mit  dem 
oberen  Rande  der  Klinge.  Die  an  die  Jncisura  srmilunaris  stossenden 
oberen  Seitenränder  sind  sattelförmig  gehöhlte,  Uberknorpelte  Ge- 
lenkflächen, fltr  die  inneren  Enden  der  Schlüsselbeine  (Jncisurne  clari- 
culares).  Die  an  den  unteren  Rand  der  Handhtvbe  stossenden,  etwas 
convergirenden  unteren  Seitenränder  setzen  sich  in  jene  der 
Klinge  (Mittelstuck,  Corpus  stemi)  fort,  welche  dreimal  länger,  aber 
zusehends  schmäler  ist  als  der  Griff,  und  an  ihrem  unteren  Rande  die 
Spitze  (Processus  aüphoideus  s.  mucronatus  s.  ensiformis ) trägt,  welche 
scharf  zuläuft,  oder  abgerundet,  oder  gabelförmig  gespalten  erscheint, 
häufig  ein  oder  zwei  Löcher  besitzt,  und  länger  als  der  Griff  und  die 
Klinge  knorpelig  bleibt,  weshalb  sie  auch  allgemein  Sch  wertknorpel 
genannt  wird. 

Die  Seitenränder  des  Brustheins,  vom  Manubrium  bis  zum  Schwert- 
knorpel, stehen  mit  den  inneren  Enden  von  7 Rippenknorpeln  in  Ver- 
bindung. Der  erste  Rippenknorpel  geht,  ohne  Unterbrechung  oder 
Zwischenraum,  unmittelbar  in  die  knorpelige  Grundlage  des  Manubriuras 
über.  Der  2.  Rippenknorpel  articulirt  mit  einem  Grültchen  zwischen 
Handgriff  und  Klinge,  der  I).,  4.,  5.  und  6.  legen  sich  in  ähnliche,  aber 
immer  flacher  werdende  Grübeheu  im  Verlaufe  des  Seitenrandes,  und 
der  7.  Rippenknorpel  in  eine  sehr  seichte  Vertiefung  zwischen  Klinge 
und  Schwerttortsatz. 

Der  ganze  Knochen  ist  in  senkrechter  Richtung  nach  vom  etwas 
convex,  sehr  leicht,  hat  nur  eine  äusserst  feine  Schichte  compacter  Rinde, 
und  besitzt,  da  er  blos  durch  die  elastischen  Rippenknorpel  gehalten 
und  gestutzt  wird,  einen  sehr  hohen  Grad  von  Schwungkraft.  Bei  den 
Säugethieren  besteht  das  Brustbein  meistens  aus  so  vielen  Stücken,  als 
sich  wahre  Rippen  finden. 

Die  drei  Stücke  des  Brustbeins  hängen  lange  durch  Synchondrosc 
zusammen,  und  werden  deshalb  auch  seit  Bausner  (1656)  als  drei 
besondere  Brustbeine  beschrieben. 

Nach  Luschka' s sorgfältigen  Untersuchungen  (Zeitschrift  für  rationelle 
Med.  1S55.  pag.  302)  wird  die  Verbindung  zwischen  Handhabe  und  Ktlrpcr 
des  Brustbeins,  beim  Neugeborenen  bis  in  das  achte  Lebensjahr  hinauf,  nur 
durch  Bindegewebe  und  elastische  Fasermasse  ohne  Thrilnalunc  von  Knorpelsub- 
stanz  bewerkstelligt,  ln  der  BlUthenzeil  des  reifen  Alters  besteht  die  Vcrbin- 
duiigsuiassc  aus  zwei  hyalinen  Kiiorpel|daltcn.  welche  durch  zwiseheuliegendes 
Fasergewebe  mit  einander  vereinigt  werden.  Im  vorgerückten  Lebensalter 
kommt  es  seihst  ausnahmsweise  zur  Bildung  einer  spallfürmigcn  llühlc  zwischen 
beiden  Knorpelplatten,  und  zum  verspäteten  Auftreten  eines  lielenks. 

Das  weibliche  Brustbein  charakterisirt  sich  durch  die  grossere  Breite 
seiner  Handhabe,  und  durch  seine  schmalere , aber  längere  Klinge.  — Die 
Synchondrosc  zwischen  Handhabe  und  Klinge  verwächst  häufig  schon  im  frühen 
Mannesaller;  im  Kindesalter  ist  sic  so  beweglich,  dass  man  bei  Athnmngs- 
slörungen  (Engbrüstigkeit,  Keuchhusten,  etc.)  (in IT  und  Klinge  sich  auf  ein- 
ander beugen  und  strecken  sicht.  — Am  unteren  Ende  der  Kliuge.  welches 
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gewöhnlich  der  breiteste  Theil  derselben  ist.  eiistirt  abnormer  Weise  ein  Loch 
von  1 — 5 Linien  Durchmesser,  welches  im  frischen  Zustande  durch  Knochen- 
knorpel  und  ßeinliau!  verschlossen  wird,  und  Anlass  zu  lödlliclieu  Verletzungen 
durch  spitzige  Instrumente  gehen  kann.  — Zuweilen  besteht  die  Klinge  selbst 
aus  zwei  oder  drei,  durch  Knorpel  vereinigten  Stücken.  Kurze  Brustbeine 
sind  gewöhnlich  breiter,  als  lange.  Das  Brustbein  des  Rnnischen  Kosaken  in 
der  Bl  um  en  hach  'sehen  Sammlung  ist  handbreit.  - Die  Verbindung  des 
Brustbeins  mit  den  elastischen  Knorpeln  der  wahren  Kippen  verleiht  ihm  eine 
solche  Schwungkraft,  dass  es  durch  Sloss  von  vorn  her  nicht  leicht  zerbricht, 
und  sehr  grosse  Lasten,  ohne  eingedrückt  zu  werden,  trögt.  Portal  zergliederte 
zwei  durch  das  Bad  hingcrichtcte  Verbrecher,  an  denen  keine  Brüche  des  Brust- 
beins vorkainen.  — In  sehr  seltenen  Fallen,  deren  ich  einen  int  Wiener 
Krankenhause  sah,  kommt  es  gar  nicht  zur  Entwicklung  des  Brustheins,  und 
dieser  Schlussstein  des  Brustkastens  fehlt,  wodurch  eine  Spalte  entsteht,  durch 
welche  das  Herz  aus  dem  Brustkasten  treten,  und  vor  demselben  eine  bleibende 
Lage  einnchnien  kann  (Ectopia  Cordts).  — l'nsymiiictrie  des  Knochens  ist  nicht 
selten,  mul  kommt  mit  und  ohne  Bückgralsverkrümmnng  vor.  Es  wurden  schon 
rechtwinkelig  nach  innen  gekrümmte,  und  gerade,  31?  Zoll  lange  Processus 
.riphoidei  beobachtet  (Richter,  Velpe  au).  Desaul  t sah  ihn  bis  an  den 
Nabel  hinabreichen.  — 

Dreschet  (Kecherches  sur  differentes  piiees  du  sipielette  des  animaux 
vertebris  cncore  peu-connues.  Paris,  1S3S.  4.)  beschrieb  zwei,  eigentlich 
schon  von  Beda  rd  gekannte,  mehr  oder  weniger  verknöcherte  Anhängsel  der 
Krusilieinliandhabe,  welche  am  oberen  Rande  derselben,  einwärts  von  der  In- 
cisura  claricularis  liegen,  und  im  Menschen,  wenn  auch  nirht  mnslant,  doch 
häufig  genug  Vorkommen.  Er  nannte  sie  Otto  supraslernalia . und  erklärte  sie 
für  paarige  Hippenriidiinenle.  indem  er  in  ihnen  die  Andeutung  des  Stemal- 
endes  einer  sogenannten  Halsrippe  zu  sehen  meinte,  deren  Vertebralcude  durch 
die  sich  öfters  vergrösserndc  und  selbstständig  werdende  vordere  Wurzel  des 
Qiicrforlsalzcs  des  siebenten  Halswirbels  dargcstellt  wird.  Nach  Luschka,  der 
sie  ui  h'iilliker's  Zeitschrift,  Rd.  IV,  I.  lief),  nach  zwei  von  ihm  beobachteten 
Fällen  beschreibt,  sind  sie  paarig,  symmetrisch,  an  Form  dem  Erbscnbeine  der 
Handwurzel  ähnlich,  und  mit  dem  Brustbein  durch  Synchondrose  zusammen- 
hängend. Sie  haben  eine  starke  Bandverliiuduiig  mit  dem  ui  $.  127  erwähnten 
Zwisehcnkuorpel  des  Storno- Clav iculargclcnks.  Nach  einer  neueren  Arbeit 

Luschka 's  (Die  Halsrippen,  und  die  <hsa  supraslerntilia  des  Menschen,  im 
IG.  Bande  der  Denkschriften  der  kais.  Akad.),  kommen  wahre  Ossa  suprn- 
atemaliu  gleichzeitig  mit  vollkommen  entwickelten,  d.  h.  bis  zum  Sternum 
reichenden  llalsrippeu  vor,  wodurch  Dreschet  s Deutung  derselben,  als  Sternal- 
enden unvollkommen  entwickelter  Halsrippen,  unhaltbar  wird. 


§.  122.  lti|)|H*n. 

Kippen  ( Costac)  sind  zwölf  paarige , zwischen  Wirbelsäule  und 
Brustbein  liegende,  bogenförmige,  in  hohem  Grade  elastische,  von  aussen 
nach  innen  etwas  flach  gedruckte  Knochen.  Die  Vielheit  derselben,  die 
beim  ersten  Anblicke  eines  Skelets  gleich  in  die  Augen  fällt,  veran- 
lasste  ohne  Zweifel  den  Ursprung  des  Wortes  Gerippe.  Da  die  Kip- 
pen, mit  Ausnahme  der  ersten  und  der  zwei  letzten,  auf  einer  horizon- 
talen Unterlage  nicht  in  ihrer  ganzen  Länge  anfliegen,  sg  sind  sie  keine 
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reinen  Kreissegmente,  sondern  Abschnitte  von  Spiralen,  d.  h.  sie  besitzen 
ausser  der  Flächenkrümmung  auch  eine  Krümmung  nach  dem  Rande, 
und  sind  Überdies  noch  um  ihre  eigene  Achse  torquirt. 

Jede  Rippe  besteht  aus  einer  knöchernen  Spange  und  einem  knor- 
peligen Verlängerungsstücke,  dein  Rippenknorpel.  Erreicht  der 
Knorpel  einer  Rippe  den  Seitenrand  des  Brustbeins,  so  heisst  die  Rippe 
eine  wahre  (Costa  rera  s.  t/enuina).  Die  oberen  7 Paare  sind  wahre 
Rippen.  Erreicht  der  Rippenknorpel  das  Brustbein  nicht,  wie  an  den 
5 unteren  Rippenpaaren,  so  legt  er  sieh  entweder  an  den  vorhergehen- 
den Knorpel  an,  wie  bei  der  8.,  9.  und  10.  Rippe,  oder  er  endet  frei, 
wie  bei  der  1 1 . und  1 2.  Rippe.  In  beiden  Fällen  heissen  die  Rippen 
falsche  (Costae  spuriae  s.  mendosae ).  Die  11.  und  12.  werden  ins- 
besondere, ihrer  grossen  Beweglichkeit  wegen,  auch  schwankende  Rippen 
( Costae  ßurtuantes ) genannt. 

Jede  Rippe,  mit  Ausnahme  der  ersten,  hat  eine  äussere  convexe, 
und  innere  coneave  Fläche,  einen  oberen  abgerundeten,  uud  einen 
unteren  der  Länge  nach  gefurchten  Rand  ( Sulcus  costalis);  die  erste 
Rippe  dagegen  eine  obere  und  untere  Fläche,  einen  äusseren  und  inneren 
Rand.  Die  Furche  am  unteren  Rande  einer  Rippe  ist  nur  am  hinteren 
Theile  der  Rippe  tief;  gegen  das  vordere  Ende  der  Rippe  zu  verstreicht 
sie.  Von  den  beiden,  die  Furche  begrenzenden  Lefzen,  ist  die  äussere 
höher  als  die  innere,  und  erhält,  wo  sie  am  höchsten  ist,  den  Namen 
Crista  costae.  Das  hintere  Ende  jeder  Rippe  trägt  ein  Uberknorpeltes 
Köpfchen  (Capituium),  und  am  vorderen  Ende  bemerkt  man  eine 
kleine  Vertiefung,  in  welche  der  Kippenknorpel  lest  eingelassen  ist.  Die 
erste,  elfte  und  zwölfte  Rippe  besitzen  ein  rundliches  Köpfchen.  Nur 
wenn  die  Gelenkfläche  zur  Aufnahme  des  ersten  Rippenkopfes  zugleich 
vom  siebenten  Halswirbel  gebildet  wird , besitzt  dieses  Köpfchen  zwei, 
unter  einem  Giebel  (Crista  rapitu/i)  zusnmmeustossende,  platte  Gelcnk- 
flächen,  welche  am  Köpfchen  der  zweiten  bis  zehnten  immer  Vorkommen. 
Der  Kopf  der  zehn  oberen  Rippen  sitzt  auf  einem  rundlichen  Hals.  Wo 
dieser  in  das  breitere  Mittelstück  der  Rippe  übergeht,  steht  nach  hinten 
der  Rippenhöcker  (Tuberculum  costae)  heraus,  welcher  sieh  mittelst 
einer  Uberknorpelten  Fläche  an  die  ihm  zugekehrte  Gelenkfläche  des 
betreffenden  Wirbelquerfortsatzes  anstemmt. 

Von  der  drillen  Rippe  angefangen  bis  zu  den  zwei  letzten  herab,  bemerkt 
man  sehr  deutlich,  dass  das  hintere  Ende  derselben,  welches  das  Capilulum 
und  Tuberculum  trügt,  durch  eine  mehr  weniger  stark  ausgeprügle,  (Iber  die 
Aussenllüche  der  Rippe  schrüg  herabsteigende  raube  Linie,  von  dem  Mittelsttick 
der  Rippe  ahgegrenzl  wird,  fliese  rauhe  Linie  unterbricht  zugleich  die  bogen- 
förmige Krilnmiung  der  Rippe  in  der  Art,  dass  der  hintere  Tlicil  der  Rippe, 
gegen  den  mittleren,  wie  in  einem  stumpfen  Winkel  abgesetzt  erscheint.  Angulus 
s.  Cubilus  costae  ist  der  Name,  den  man  seit  Vcsal  diesem  stumpfen  Winkel 
beigelegt  hat.  An  der  ersten  und  zweiten  Rippe  füllt  der  Angulus  costae  mit 
dem  Tuberculum  zusammen.  Dagegen  besitzt  die  erste  Rippe  in  der  Nahe  des 
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vorderen  Ende»  ihre»  oberen  (inneren)  Randes  ein  nicht  immer  scharf  aus- 
geprägtes Hitckerrhen , als  Ansatzslcilc  des  üusculus  sculenus  anlicus , hinter 
welchem  die  Schlüsselheinarlerie  Ulier  die  erste  Hippe  weglänfl.  Das  llücker- 
elien  gielit  deshalh  einen  guten  Leiter  zur  Aufliudung  dieser  Arterie  am  Leben- 
den ah,  und  ist  iu  der  topographischen  Anatomie  als  Tuberculum  Lisfrancii 
bekannt. 

Die  einzelnen  Hippen  unterscheiden  sich  in  folgenden  Punkten  von 
einander: 

1.  Durch  ihre  Länge.  Die  Länge  der  Hippen  nimmt  von  der 
1.  bis  zur  7.  oder  8.  zu;  von  dieser  gegen  die  12.  ab.  Die  Abnahme 
geschieht  rascher  als  die  Zunahme,  und  es  muss  somit  die  12.  kurzer 
sein  als  die  1. 

2.  Durch  ihre  Krümmung.  Man  unterscheidet  drei  Arten  von 
Krümmungen : I . eine  Krümmung  nach  den  Kanten,  2.  nach  der  Flache, 
:t.  nach  der  Axe  (TorsionskrUmmung).  Die  Krümmung  nach  der  Kante 
ist  an  der  ersten  Hippe  am  ausgesprochensten.  Die  Flächen krUmntung 
zeigt  sich  an  allen,  von  der  2.  bis  1 2.,  und  ist  um  so  schärfer,  je  näher 
eine  Hippe  der  zweiten  stellt,  oder  mit  anderen  Worten,  die  Kreise, 
deren  Bogensegment  eine  Hippe  ist,  werden  von  oben  nach  unten  grösser. 
Die  TorsionskrUmmung,  welche  an  den  mittleren  Hippen  am  meisten 
autfällt,  ist  daraus  zu  entnehmen,  dass  jene  Flächen  der  mittleren  Hippen, 
welche  nahe  am  Halse  vertieal  stehen,  um  so  mehr  schräg  nafch  vorn 
und  unten  gerichtet  werden,  je  näher  an  das  Brustbein  sie  heranrücken. 

3.  Durch  ihre  Richtung.  Die  Hippen  liegen  nicht  horizontal, 
sondern  schief,  mit  ihren  hinteren  Enden  höher,  als  mit  den  vorderen. 
Nebstdem  kehren  die  oberen  Kippen,  entsprechend  der  fassförmigeu  Ge- 
stalt des  Thorax,  ihre  Ränder  nicht  direct  nach  oben  und  unten,  wie 
die  mittleren,  sondern  zugleich  nach  innen  und  aussen,  wodurch  ihre 
Flächen  nicht  mehr  rein  äussere  und  innere,  sondern  zugleich  obere  und 
untere  werden.  Gilt  liesouders  von  der  ersten  Rippe. 

4.  Durch  das  Verhältnis!»  des  Halses  zum  Mittelstück. 
Absolut  genommen,  nimmt  die  Länge  des  Hippenhalses  von  der  I.  bis  7. 
Hippe  zu,  relativ  zur  Länge  des  Mittelstücks  aber  ab.  An  den  beiden 
letzten  Kippen  fehlt  er. 

5.  Durch  ihre  Beweglichkeit,  welche  von  der  1.  bis  12.  gra- 
datim  zunimmt. 

Die  flach  rundlichen  Rippenknorpel,  Curtiluyinex  cos  tarn  in,  folgen 
hinsichtlich  ihrer  Länge  den  Hippen,  welchen  sie  angeboren.  Je  länger 
die  Kippe,  desto  länger  auch  ihr  Knorpel.  Ihre  von  oben  nach  unten 
abnehmende  Stärke,  so  wie  die  Art  ihrer  Verbindung  mit  dem  Brust- 
bein oder  unter  sich,  bedingt  die  verschiedene  Beweglichkeit  der  Hippen. 
Die  Richtung  der  drei  oberen  Knorpel  entfernt  sich  nicht  viel  von  der 
horizontalen,  welche  am  zweiten  Hippenknorpel  am  ausgesprochensten 
ist.  Die  folgenden  Kippenknorpel  treten,  abweichend  von  der  Richtung 
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ihrer  Rippen,  schräge  gegen  das  Brustbein  in  die  Höhe.  Die  Knorpel 
der  sechsten  bis  neunten  Rippe  (seltener  der  fünften  bis  zehnten)  senden 
sich  einander  kurze,  aber  breite  Fortsätze  zu,  mittelst  welcher  sie  unter 
einander  artieuliren. 

Herrn  Br.  Oe  hl  iu  Pavia  verdanken  wir  die  interessante  Beobachtung, 
dass  auch  der  Schwertknorpcl  zuweilen  appcmliculäre  Knorpelstdcke  trägt, 
welche  oflenbar  selbstständig  gewordene  Rippcnknorpel  sind  (Sitzungsberichte 
der  kais.  Akail.  1858.  X.  23.  2I.Ocl.). 

Die  weiblichen  Hippen  unterscheiden  sich  dadurch  von  den  männlichen,  dass 
die  Krümmung  nach  der  Fläche  an  ihrem  hinteren  Ende  stärker,  die  Krümmung 
nach  der  Kante  schwächer  ausgeprägt  erscheint.  Der  .Ingufus  s.  Cubilus 
weiblicher  Rippen  ist  zugleich  schärfer  als  jener  der  männlichen.  Nach  Meckel 
sind,  selbst  in  kleineren  weiblichen  Körpern,  die  ersten  beiden  Hippen  länger 
als  bei  Männern. 

Zuweilen  tlieill  sich  eine  Rippe  oder  ihr  Knorpel  vorn  gabelförmig,  oder 
es  verschmelzen  2 , ja  selbst  3 Rippen  theilweise  zu  einem  flachen , breiten 
Knochenstilek , oder  es  gehen  2 Rippen  in  Einen  Knorpel  über.  — Die  Zahl 
der  Rippen  sinkt  auf  II  herab,  wobei  uiclit  die  1.,  sondern  die  12.  Rippe 
fehlt,  und  der  12.  Brustwirbel  ein  überzähliger  Lendenwirbel  wird.  Ver- 
gnlsserung  der  Rippenzahl , wozu  das  Breiterwerdeu  und  die  Spaltung  der 
Rippe  am  vorderen  Ende  den  Uebergang  bilden,  ereignet  sich  in  der  Regel 
durch  Einschiebung  eines  nppentragenden  Wirbels  zwisrheu  dem  1 2.  Brusl- 
und l.  Lendenwirbel.  Jedoch  bildet  sich  die  13.  Rippe  auch  oberhalb  der 
sonstigen  ersten,  indem  die  ungewöhnlich  verlängerte,  und  selbstständig  gc- 
wordpne,  vordere  Wurzel  des  Querforlsatzes  des  7.  Halswirbels,  ihre  auch  in 
der  Entwicklungsgeschichte  begründeten  Rechte  als  llalsrippe  gellend  macht. 
Der  von  Adams  beschriebene  Fall,  wo  das  I.  Rippcupaar  das  Brustbein  nirhl 
erreichte,  gebürt  wahrscheinlich  hielter.  Berlin  will  au!  beiden  Seiten 
15  Hippen  beobachtet  haben,  was  nicht  unmilglich  erscheint,  wenn  mau  sich 
die  Bedeutung  der  Querforlsälze  der  Lendenwirbel  als  Processus  custarii  ver- 
gegenwärtigt. Das  Pferd  hat  IS,  der  Elephant  1U  Rippenpaare. 


§.  Verbindungen  der  Rippen. 

Die  Verbindungen,  welche  die  Rippen  eingehen,  sind  für  die  wahren 
und  falschen  verschieden. 

Die  wahren  Rippen  verbinden  sich  an  ihren  hinteren  Enden  mit 
der  Wirbelsäule,  an  ihren  vorderen  Enden  durch  ihre  Knorpel  mit  dein 
Seitenrande  des  Brustbeins.  Beide  Verbindungen  bilden  Gelenke,  welche 
als  Artici/Iationes  conto  -spinales  und  conto -stemales  bezeichnet  werden. 
Bei  den  falschen  Rippen  fehlt  die  Verbindung  mit  dem  Brustbein. 

Ai  Die  Gelenke  zwischen  den  hinteren  Rippenenden  und 
den  Wirbeln,  sind  für  die  10  oberen  Rippen  doppelt:  I.  zwischen 
Rippenkopf  und  seitlichen  Gelcnkgrttbchen  der  Wirbelkörper  ( Articula- 
tioncs  conto-rertebra/es ) ; — 2.  zwischen  Höcker  der  Rippe  und  Wirbel- 
querfortsatz ( Articulationes  conto- transversales).  Bei  den  zwei  letzten 
Rippen  fehlt  die  zweite  Gelenkverbindung. 

I . Jede  . 1 rticulatio  costo-vertebralis  besteht  aus  einer  Kapsel,  welche 
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durch  ein  vorderes  strahlenförmiges  Hilfsband  ( Ligamentum  rapituii  costae 
anterius  s.  radiatum  j bedeckt  wird.  Im  Inneren  des  Gelenkes  findet  sich 
bei  den  zehn  oberen  Kippen,  von  der  Crista  des  Köpfchens  zum  Inter- 
vertebralknorpel gehend,  das  Ligamentum  interarticulare  s.  transrersum. 
Nur  wenn  die  Grube  für  den  ersten  Rippenkopf  vom  ersten  Brustwirbel 
allein,  ohne  Theilnabme  des  siebenten  Halswirbels,  gebildet  wird,  fehlt 
mit  der  Crista  des  Itippenköpfchens  auch  das  Ligamentum  interarticulare 
an  der  ersten  Articulatio  rosto  - vertebralis.  Das  Ligamentum  interarti- 
culare zählt  seinem  Baue  nach  zu  den  Fascrknorpeln.  — An  den  unteren 
Kippen  habe  ich  das  Costo  - Vertebralgelenk  durch  eine  Synchondrose 
ersetzt  getroffen. 

2.  Da  die  Querfortsätze  der  Wirbel  als  Strebebalken  wirken,  die 
das  Ausweichen  der  Kippen  nach  hinten  verhüten,  die  Kippe  aber  bei 
den  Athembewegungen  sich  am  stemmenden  Querfortsatze  etwas  ver- 
schieben muss,  so  wurde  die  Errichtung  der  Arliculationei  costo-trans- 
rersales  fllr  die  zehn  oberen  Kippen  nothwendig.  Die  zwei  letzten  Kippen, 
deren  Ktlrze,  Schwäche,  und  deren  in  den  Bauchmuskeln  versteckte  Lage, 
sie  vor  Verrenkung  besser  in  Schutz  nimmt,  benöthigen  die  Stütze  der 
Querfortsätze  nicht.  Jede  Articulatio  costo-transcersalis  besteht  aus  einer 
schwachen  Kapsel , und  einem  starken  Hilfsbande , welches  die  hintere 
Seite  des  Gelenkes  deckt  (Ligamentum  costo- transversale  posterius). 
Auch  die,  von  dem  nächst  darüber  liegenden  Querfortsatze  zum  oberen 
Kunde  und  zur  hinteren  Fläche  des  Rippenhalses  herabsteigenden,  vor- 
deren und  hinteren  Ligamenta  colli  costae,  sichern  die  Lage  der  Kippe, 
ohne  ihre  Erhebung  beim  Einathmen  zu  stören. 

B)  Die  Gelenke  zwischen  den  vorderen  Kippenenden 
und  dein  Brustbeine  gehören  der  2.  bis  inclusive  7.  Kippe  an,  da 
der  erste  Rippenknorpel  sich  ohne  Gelenk  an  das  Brustbein  festsetzt. 
Ausnahmsweise  kann  jedoch,  wie  Luschka  und  Heule  erwähnen,  auch 
der  erste  Rippenknorpel  eine  Gelenksverbindung  mit  der  Brustbeinhand- 
babe  eingehen.  Jedes  Rippenknorpelgelenk  besteht  aus  einer  Synovial- 
kapsel mit  vorderen  deckenden  Bändern  ( Ligamenta  sterno-costalia  ra- 
diata).  In  dem  Gelenk  des  zweiten  Kippenkuorpcls  mit  dem  Brustbein 
findet  sich  sehr  häufig  ein,  das  Gelenk  horizontal  durchsetzender,  und 
seine  Höhle  in  zwei  Räume  theilender  Faserknorpel,  als  Verlängerung 
des  Knorpels  zwischen  Handhabe  und  Körper  des  Brustbeins.  Der 
sechste  und  siebente  Rippenknorpcl  verhalten  sich  ausnahmsweise  wie 
der  erste.  — Vom  sechsten  und  siebenten  Kippcnknorpel  geht  das  straffe 
Ligamentum  costo-xiphoideum  zum  Schwertfortsatze. 


§,  124.  Allgemeine  Betrachtung  des  Brustkorbes. 

Die  zwölf  Kippenpaare  bilden  mit  den  zwölf  Brustwirbeln  und  dem 
Brustbein  den  Brustkorb  oder  Brustkasten  (Thorax).  Der  Brust- 
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korb  ist  ein  fassfdrmiges  Knochengerüste , zu  welchem  die  Rippen  die 
Reifen  darstellen,  und  an  welchem  eine  vordere,  hintere,  und  zwei 
Seitengegenden  oder  Wände  angenommen  werden.  Die  vordere 
ist  die  kürzeste,  flacher  als  die  übrigen,  und  wird  vom  Brustbein  und  den 
Knorpeln  der  wahren  Rippen  gebildet.  Sie  liegt  derart  schräg,  dass  das 
untere  Ende  des  Brustbeins  zweimal  so  weit  von  der  Wirbelsäule  ent- 
fernt ist,  als  das  obere.  Die  hintere  Wand  ist  durch  die  in  die  Brust- 
höhle vorspringenden  Wirbelkörper  stark  eingebogen,  und  geht  ohne 
scharfe  Grenze  (wenn  man  nicht  die  Verbindungslinie  sämmtlicher  Anguli 
s.  Cuhiti  costarum  als  solche  ansehen  will)  in  die  langen  Seiten  wände 
Uber.  Die  Länge  der  vorderen,  der  hinteren,  und  der  Seitenwaud,  ver- 
hält sich  wie  5 : 11  : 12  Zoll. 

Der  horizontale  Durchschnitt  des  Brustkorbes  hat  eine  bohnenför- 
mige, — der  senkrechte,  durch  beide  Seiten  wände  gelegte,  eine  vier- 
eckige Gestalt  mit  convexen  -Seitenlinien. 

Der  durch  die  knöchernen  Brustwände  umschlossene  Raum  ( Carum 
thoracis)  ist  oben  und  unten  offen,  und  durch  die  Zwischenrippenräume 
(Spatia  inlerroiitalia)  von  aussen  zugängig.  Die  obere  kleinere  Oeflf- 
nung  ( Apertur a thoraeix  xuperior)  wird  durch  den  ersten  Brustwirltel, 
das  erste  Rippenpaar,  und  die  Handhabe  des  Brustbeins  gebildet.  Die 
untere  viel  grössere  Oeffnung  wird  vom  letzten  Brustwirbel,  dem  letzten 
Rippenpaar,  den  Knorpeln  aller  falschen  Rippen,  und  dem  Schwertfort- 
satz des  Brustbeins  zusammengesetzt.  Die  Ebenen  beider  Oeflfnungen 
sind,  wegen  Kürze  der  vorderen  Brustwand,  auf  einander  zugeneigt,  und 
convergiren  nach  vom. 

Die  Zwischenrippenräume  können , da  die  Rippen  nicht  parallel 
liegen,  und  nicht  überall  gleich  weit  von  einander  abstehen,  auch  nicht 
in  ihrer  ganzen  Länge  gleich  weit  sein.  Sie  erweitern  sieh  nach  vorn 
zu,  sind  an  der  Ucbergangsstelle  der  Rippe  in  ihren  Knorpel  am  ge- 
räumigsten, und  werden,  gegen  den  Rand  des  Brustbeins  hin,  wieder 
schmäler.  Eine  stark  vorspringende,  volle  und  convexe  Brust,  ist  ein 
nie  fehlendes  Zeichen  eines  kraftvollen,  gesunden  Knochenbaues,  wäh- 
rend ein  schmaler,  vom  gekielter  Thorax,  ein  physisches  Merkmal  körper- 
licher Schwäche  und  angeborenen  Sieebthuins  ahgiebt. 

Da  das  hintere  Ende  einer  Rippe  höher  liegt  als  das  vordere,  so 
kann,  wenn  die  Hebemuskeln  der  Rippen  wirken,  die  Richtung  der 
Rippen  sich  der  horizontalen  nähern,  wodurch  das  Brustbein  so  zu  sagen 
aufgehoben,  und  von  der  Wirbelsäule  entfernt  wird.  Die  Gelenke  am 
hinteren  Rippenende,  und  die  Elasticität  der  Knorpel  am  vorderen,  er- 
lauben auch  den  Rippen  (am  wenigsten  der  erstem  eine  Drehung,  wo- 
durch ihr  Mittelstück  gehoben,  und  ihr  unterer  Rand  mehr  nach  aussen 
bewegt  wird.  Beide  Bewegungen  finden  beim  tiefen  Einathmcn  statt, 
und  erweitern  den  Brustkorb  im  geraden  (vom  Brustblatte  zur  Wirbel- 
säule gezogenen),  und  im  queren  (von  einer  Seite  zur  anderen  gehenden) 
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Durchmesser.  Die  verticale  Vergrösserung  der  Brusthöhle  wird  nicht 
durch  Knochenbewegung,  sondern  durch  «las  Herabsteigen  des  Zwerch- 
felles erzielt.  Hören  die  Muskelkräfte,  welche  die  Rippen  aufhohen  und 
etwas  drehten,  zu  wirken  auf,  so  stellt  sieh  da«  frühere  Verhältnis»  theil- 
weise  schon  durch  die  Elasticität  der  Knorpel  wieder  her. 

Oer  grösste  Umfang  des  Urustkorbes  Rillt  nicht  in  die  untere  Brnslapertur, 
sondern  in  die  Mille  der  Höhe,  und  hclrifgt  im  Mittel  25  Zull.  Oie  Breite 
der  hinteren  Brustwand  erlaubt  dem  Menschen  auf  dem  Böcken  zu  liegen,  was 
die  Thiere  nicht  können,  da  sie  keine  Bürkenfläche,  sondern  nur  eine  Itörken- 
kante  haben. 

Der  weibliche  Brustkorb  bat  eine  mehr  gerundete  Form , und  erscheint 
deshalb  mehr  fassartig  als  der  männliche,  der  ihn  übrigens  an  Geräumigkeit 
Ubertrill't.  Bei  Frauen,  die  sieb  stark  schnüren,  wird  der  untere  Umfang  des 
Brustkorbes  aulTallend  verkleinert,  die  recht-  mul  linkseiligeu  falschen  Hippen 
sind  zusainmengeschohcn,  mul  die  Knorpel  der  achten  Hippen  stossen  vor  dein 
nach  hinten  gedrängten  Schwertknorpel  an  einander.  Oie  Oornfortsätze  der 
Brustwirbel  springen  Überhaupt  bei  Frauen  weniger  vor;  der  Ausschnitt  zwi- 
schen den  Knorpeln  der  7.,  8.  und  9.  Hippe  beider  Seilen  (vorderer  Winkel 
der  unteren  Brnslapcrlurj  bildet  einen  spitzigeren  Winkel ; die  Brusthöhle,  un- 
geachtet sie  länger  ist,  endigt  dneli  höher  (liier  der  Schossfuge,  wegen  grös- 
serer Höhe  der  weiblichen  Lenden  Wirbelsäule,  und  wegen  geringerer  binseiikung 
des  Kreuzbeins  zwischen  den  Hüftknochen.  Wenn  ein  weiblicher  und  ein 
männlicher  Leichnam  von  gleicher  Grösse  horizontal  neben  einander  liegen,  so 
ist  hei  letzterem  die  Brust  merklich  höher  als  die  Schossfuge , hei  erstcrem 
niedriger  oder  gleich  hoch.  Umständliche  Erörterung  dieser  Verhältnisse  des 
Brustkorbes  in  beiden  Geschlechtern  enthält  Siimmerrintj's  kleine  Sclinfl : Ueher 
die  Wirkung  der  SchnürbrUsle.  Berlin,  1793.  8. 


C.  Knochen  der  oberen  Extremitäten  oder 
Brustglieder. 

§.  125.  Eintheilung  der  oberen  Extremitäten. 

Jede  oliere  Extremität  besteht  an»  vier  beweglich  unter  einander 
verbundenen  Abtheilungen:  der  Schulter,  dem  Oberarm,  dem  Vorder- 
arm, und  der  Hand,  welche  letztere  selbst  wieder  in  die  Handwurzel, 
die  Mittelhand,  und  die  Finger  abgethcilt  wird. 

§.  I2li.  Knochen  der  Schulter. 

Der  Anatom  verstellt  unter  Schulter  etwas  Anderes  als  der  Laie. 
Im  gewöhnlichen  Sprachgebrauch  ist  die  Schulter  eine  dem  Deltamuskel 
entsprechende  Wölbung,  während  die  Anatomie  unter  diesem  Namen  zwei 
Knochen  der  oberen  Extremität  zusammenfasst : das  Schlüsselbein  und 
das  Schulterblatt.  Durch  das  Schlüsselbein  hängt  die  Schulter  mit  dem 
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Stamme,  und  durch  das  Schulterblatt  mit  dem  Oberannknoehen  zu- 
sammen. * 

A)  Das  Schlüsselbein  (Clavicula,  Furcula,  Ligttla,  Os  juguli, 
griechisch  xliig,  wie  im  bekannten  Bonmot  König  Philipp’»  von  Maee- 
donien)  ist  ein  sanft  S-fönuig  gekrllmmtcr,  starker,  sich  mit  der  ersten 
Kippe  kreuzender  Röhrenknochen,  und  bildet  das  einzige  Vereinigungs- 
mittel der  oberen  Extremität  mit  dem  Stamme.  Sein  inneres  End- 
stück (Ejrtremitas  sternalis)  ist  etwas  autgetrieben , und  stützt  sich 
mittelst  einer  stumpf  dreieckigen,  massig  sattelförmig  gebogenen  Gelenk- 
fläcbe  auf  die  im  Allgemeinen  wohl  entsprechend  gekrümmte,  aber  nicht 
vollkommen  congruente  Incisura  clavicularis  des  Brustbeins.  Es  hat  an 
der  dem  ersten  Rippenknorpel  zugekehrten  Seite  eine  längliche  Rauhig- 
keit, zur  Anheftung  eines  Bandes.  Sein  äusseres  Endstück  (Ea> 
tremitas  aeromialis)  ist  von  oben  nach  unten  flachgedrückt,  und  zeigt 
eine  kleine  ovale  Gclenkfläehe,  zur  Verbindung  mit  dem  Acromium  des 
Schulterblattes.  An  seiner  unteren  Fläche  bemerkt  man  eine  rauhe 
Stelle,  welche  mit  der  am  inneren  Ende  angegebenen,  gleiche  Bestim- 
mung hat.  Das  Mittelstück  ist  mehr  weniger  gerundet,  sehr  fest, 
und  schliesst  nur  eine  kleine  Markhöhle  ein.  Die  Krümmung  des  Kno- 
chens ist  von  der  Mitte  zum  inneren  Ende  nach  vorn  convex,  zum 
äusseren  Ende  nach  vorn  concav.  Der  Halbmesser  der  ersten  Krümmung 
ist  grösser,  als  jener  der  zweiten. 

Beim  weiblichen  Geschleckte  ist  (bis  Schlüsselbein  besonders  an 
seiner  äusseren  Hälfte  nicht  so  scharf  gebogen,  wie  im  männlichen. 
Portal  behauptet,  das  rechte  Schlüsselbein  sei  in  beiden  Geschlechtern 
stärker  gekrümmt,  als  das  linke.  Bei  Mensehen  aus  der  arbeitenden 
Klasse  ist  die  Extremilas  sternnlis  des  Schlüsselbeins  dicker,  kantiger, 
vierseitig  pyramidal,  und  überragt  die  Incisura  clavicularis  des  Brust- 
beins nach  vom  und  nach  hinten.  — Die  oberflächliche  Lage  des  Kno- 
chens macht  ihn  der  chirurgischen  Untersuchung  leicht  zugänglich,  und 
Erkennung  und  Einrichtung  seiner  Brüche  unterliegen  keinen  erheblichen 
Schwierigkeiten. 

Das  Schlüsselbein  bat,  als  Verbiniliingsknnclien  der  oberen  Extremität  mit 
dein  Stamme,  eine  hohe  functioneile  Wohligkeit.  Es  hält , wie  ein  Strebe- 
pfeiler, das  Schultergclenk  in  gehöriger  Entfernung  von  der  Seite  des  Thorax, 
und  bedingt  mitunter  die  Freiheit  der  Ilewegungen  des  Armes.  Ilricht  es,  so 
sinkt  die  Schulter  herab,  der  Oberarmkopf  reibt  sieh  bei  Bewegungsversuchen 
an  der  Thoraxwand , und  die  Bewegungen  der  oberen  Extremität  werden  da- 
durch in  bedeutendem  Grade  beeinträchtigt.  — Je  kraftvoller,  vielseitiger,  und 
freier  die  Bewegungen  der  vorderen  Extremität  bei  den  Thieren  werden,  desto 
grösser  und  entwickelter  ist  das  Schlüsselbein,  z.  B.  bei  kletternden,  grabenden. 
Biegenden  Säugelhieren.  Bei  den  Kaizen  nimmt  cs  nur  die  Hälfte  des  Ab- 
standes zwischen  Brustbein  und  Schulterblatt  ein,  und  fehlt  bei  den  Ein-  und 
Zweihufern  u.  in.  a.  vollkommen.  — Mangel  der  äusseren  llällle  des  Knochens, 
welche  durch  einen  Fortsatz  des  Schulterblattes  ersetzt  wurde,  beschrieb  Martin. 
— An  der  hinteren  Gegend  des  Mittelstucks  linden  sieh  I — 2 Foramina  nulrilia. 
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Bj  Das  Schulterblatt,  Scapula  (Synon.:  < hnoptata , Scoptula, 
Ptorygium,  Chelonium),  ist  ein  breiter,  flacher,  bei  seiner  Grösse  zu- 
gleich leichter,  in  der  Mitte  sogar  durchscheinender  Knochen,  der  wie 
ein  knöchernes  Schild  die  hintere  Thoraxwand,  von  der  zweiten  bis 
siebenten  oder  achten  Kippe,  theilweise  bedeckt.  Es  hat  eine  dreieckige 
Gestalt,  und  wird  in  eine  vordere  und  hintere  Fläche,  drei  Künder, 
eben  so  viele  Winkel,  und  in  zwei  Fortsätze  eingetheilt. 

Die  vordere  Fläche  ist,  da  sie  sich  der  convexen  hinteren  Thorax- 
wand anschinicgt,  leicht  ausgehöhlt,  und  mit  3 — 5 rauhen  Leisten  ge- 
zeichnet, welche  die  Ursprungsstellen  einzelner  Bündel  des  Musculus 
s ubscapularis  sind,  und  nicht  durch  den  Abdruck  der  Kippen  entstehen, 
wie  man  früher  glaubte,  und  der  alte  Nauie  Costae  scapulares  noch  aus- 
drückt. Die  hintere  Fläche  wird  durch  ein  stark  vorragendes  Knochen- 
riff, die  Schultcrgräte  ( Spinn  scapulae,  besser  Schulter grat,  da  man 
auch  Rückgrat  sagt,  von  Grat,  d.  i.  Kante),  in  die  kleine  Übergräten- 
grube (Fossa  supraspinata ),  und  in  die  grössere  Untergrätengrube  (Fossa 
infraspinata)  abgetheilt.  Der  der  Wirbelsäule  zugekehrte  innere  Rand 
ist  der  längste;  der  äussere  ist  kürzer  und  dicker,  und  zeigt  bei  starken 
Schulterblättern  zwei  deutliche  Säume  oder  Lefzen.  Der  obere  Rand 
ist  der  kürzeste,  coneav  gekrümmt  und  scharf.  An  seinem  äusseren 
Ende  findet  sieh  ein  tiefer  Einschnitt,  Incisura  scapulae.  Der  untere 
Winkel  ist  abgerundet,  der  obere  innere  spitzig  ausgezogen,  der 
obere  äussere  aufgetrieben,  massiv,  mit  einer  senkrecht  ovalen,  flachen 
Gelenkgrube  für  den  Kopf  des  Oberarmknochens  versehen  ( Caritas  gle- 
noidalis).  Die  Furche,  durch  welche  diese  Geleukgrube  von  dem  übrigen 
Knochen  wie  abgcschutlrt  erscheint,  heisst  der  Hals,  Collum  scapulae. 
Einige  Autoren  beschreiben  den  äusseren  Winkel,  seiner  Dicke  und  seines 
Umfanges  wegen,  auch  als  Körper,  Corpus  scapulae.  Die  an  der  hin- 
teren Fläche  der  Scapula  aufsitzende  Schultergräte  verlängert  sich  nach 
aussen  und  oben  in  einen  breiten,  von  oben  nach  unten  flachgedrückten 
Fortsatz,  welcher  über  die  Gelenkfläche  des  Schulterblattes  wie  ein 
Schirmdach  hinausragt,  und  Grätenecke,  Summus  humerus  s.  Acro- 
mion  (rö  uvtpov  rov  miiov,  Höhe  der  Schulten,  genannt  wird.  An  ihrem 
äussersten  Ende  befindet  sich,  nach  innen  zu,  eine  kleine  Gelenkfläche, 
zur  Verbindung  mit  der  Esctremitas  acromialis  des  Schlüsselbeins.  Nebst 
dem  Akromion  wird  die  Gelenkfläche  noch  durch  einen  anderen  Fort- 
satz — den  Rabenschnabelfortsatz,  l’rocessus  coracoideus  s.  unci- 
natus  — überwölbt,  welcher  zwischen  Incisura  semilunaris  und  Caritas 
glenoidalis  scapulae  breit  entspringt,  sich  nach  vorn  und  aussen  fast  im 
rechten  Winkel  Uber  die  Gelenkfläche  wegbiegt,  und  aus  so  compacter 
Knoebenmasse  besteht,  dass  er  unbedingt  der  stärkste  Tlicil  des  Schulter- 
blattes zu  nennen  ist.  Er  wird  von  der  Extremitas  acromialis  des  Schlüssel- 
beins, welche  quer  Uber  ihn  läuft,  gekreuzt. 

Betrachtet  man  Schulterblatt  und  Schlüsselbein  beider  Schultern  in 
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ihrer  natürlichen  Lagerung  am  Skelete,  au  bilden  sie  einen  unvollkom- 
menen knöchernen  King  oder  Gürtel,  den  SchultcrgUrtel,  welcher  an 
der  unteren  Extremität  sich  als  Beekengürtel  vollkommen  geschlossen 
zeigt.  Der  SchultergUrtel  ist  vorn  und  hinten  offen.  Seine  vordere  Oefl- 
nung  wird  durch  die  Handhabe  des  Brustbeins  ausgefUllt.  Seine  hintere 
Oeffnung  liegt  zwischen  den  inneren  Kündern  beider  Schulterblätter,  und 
wird  mit  der  verschiedenen  Stellung  dieser,  grösser  oder  kleiner. 

Il.is  Schulterblatt , welches  nur  durch  eine  sehr  kleine  Gelenklläche  mit 
dem  Schlüsselbeine,  und  durch  dieses  mit  dem  Stamme  Zusammenhang!,  hat 
eine  bei  jeder  Stellung  des  Armes  veränderliche  Lage.  Hängen  die  Hände  an 
den  Seiten  des  Stammes  ruhig  herab,  so  stehen  die  inneren  Ränder  der  bei- 
den Schulterblätter  senkrecht , und  sind  der  Wirbelsäule  parallel.  Hebt  mau 
den  Arm  langsam  bis  in  die  vertieale  Richtung  nach  aufwärts,  so  folgt  der 
untere  Winkel  des  Schulterblattes  diesen  Bewegungen,  und  entfernt  sielt,  einen 
Kreisbogen  beschreibend,  von  der  Wirbelsäule. 

Der  kuorhen  ist  allenthalben  von  Muskeln  bedeckt,  die  mir  die  Spina 
srapulae  bei  mageren  Personell  durch  die  Haut,  ja  durrh  den  Rork  erkennen 
lassen.  — Das  blossgestellte  Akmmion  ist  den  Brtlrhen  ausgesetzt,  besonders 
wenn  es,  wie  ich  an  zwei  Fällen  vor  mir  sehe,  mit  der  Spina  scapulae  nur 
durch  Zwischentrill  eines  Knorpels  zusammcnhängl.  R.  Wagner  häl  das 
Akrotnioit  sogar  durch  ein  wahres  Gelenk  mit  der  Schultergrälc  articuliren  ge- 
sehen. — In  der  Mitte  der  l’nlergrätengrubc  kommt  als  merkwürdige  Tliier- 
hildung  zuweilen  eine  grosse  Oefliinng  vor,  so  wie  auch  die  Incisura  semi- 
lunaris  durch  eine  kmlcherne  (tiierspange  in  ein  Loch  sich  mnwandelt.  — 
Reim  sogenannten  phlliisischen  Habitus  liegt , wegen  Schmalheit  des  Thorax, 
das  Schulterblatt  nicht  mit  der  ganzen  Breite  seiner  vorderen  Fläche  auf  der 
hinteren  Thoraxwand  auf,  sondern  entfernt  sieh  von  ihr  mit  seinem  inneren 
Rande,  welcher  sich  nach  hinten  wendet,  und  die  Haut  des  Rückens  auflicht  : 
Scapulae  alatae.  — Die  mehrfachen  Foramina  nulritia  des  Schulterblattes 
linden  sielt  theils  längs  seines  äusseren  Randes,  Ihcils  in  der  Nähe  der  C avitax 
glenoidalit. 


\ 


§.  127.  Verbindungen  der  Schnlterknoehen. 

I.  Brustbein -Schl  tlsselbeiugelenk,  Art  int  lat  io  ttemo  - da- 
vivutnris.  Nur  durch  dieses  Gelenk  hängt  die  obere  Extremität  mit 
dem  Stamme  zusammen.  Eine  fibröse,  an  ihrer  vorderen  Wand  sehr 
starke  Kapsel  vereinigt  die  für  einander  bestimmten,  sattelförmig  ge- 
krümmten ticlenkfiäcben  des  Brust-  und  Schlüsselbeins.  Die  vordere 
verstärkte  Wand  der  fibrösen  Kapsel  wird  von  einigen  Autoren  als 
Ligamentum  nlerno-clauiculare  aufge führt.  Die  Höhle  des  Gelenks  wird 
durch  einen  scheibenförmigen  Zwischenknorpel,  dessen  Umfang  mit  der 
Kapsel  verwachsen  ist,  in  zwei  Kimme  getheilt.  Die  lucongrueuz  der 
Contaetflächen  der  Knochen  int  Brustbein  -Schlüsselbeingelenk  postulirt 
die  Gegenwart  dieses  Zwischenknorpels.  Weitere  Befestigungsbänder 
des  Gelenks  sind:  das  rundliche  Ligamentum  intercltwieulare , welches 
in  der  Incimrt,  juguluris  xtrrni  quer  von  einem  Schlüsselbeine  zum  an- 
deren geht,  und  das  länglich  viereckige  Ligamentum  conto  - ciaviculare. 
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vorn  ersten  Rippcnknorpcl  zur  unteren  Rauhigkeit  der  Ejrtrcmitas  ster- 
nali.1  clariculue.  Trotz  dieser  accesso  rischen  Bänder  ist  die  Beweglich- 
keit des  Gelenks  in  zwei  auf  einander  senkrechten  Richtungen  gestattet, 
und  es  muss  sonach  das  Brustbein-Schlttsselheingelenk  unter  die  Sattel- 
gelenke gerechnet  werden. 

2.  Schlüsselbein - Schulterblattgelenk,  Articulutio  ucromio- 
daeicularis.  Nebst  der  fibrösen  und  Synovialkapsel  findet  sieh  noch  ein 
starkes,  von  oben  Uber  das  Gelenk  streifendes  Verstärkungsband  — 
Ligamentum  ucromio-duviculnre.  Ein  Zwischenknorpel  in  der  Articu- 
culatio  acromio  - cfaeicularis , der  von  Vesal  zuerst  angeführt  wurde, 
existirt  nach  Henle’s  genauen  Untersuchungen  entweder  als  eine,  durch 
die  ganze  Höhe  und  Breite  des  Gelenkraumcs  sich  erstreckende  Faser- 
kuorpelplatte,  oder  als  ein,  nur  bis  zu  einer  gewissen  Höhe  sich  in  das 
Gelenk  einschiebender,  von  der  unteren  Wand  der  Kapsel  ausgehender 
Meniscus.  Selten  fehlt  dieser  Zwischenknorpel,  wo  dann  die  Kuorpel- 
UberzUge  der  betreffenden  Gelcnkflächen,  besonders  jene  des  Schlüssel- 
beins, sehr  dick  angetroffen  werden. 

Während  das  Schlüsselbein  Uber  den  Processus  corucoidcus  weg- 
lüuft,  wird  es  mit  ihm  durch  das  selir  starke  Ligamentum  coraco-clari- 
vulare  verbunden. 

’.i.  Besondere  Bänder  des  Schulterblattes.  Vom  P/mcessus 
corucoidcus  zum  Akromiou  läuft  das  starke  und  breite  Ligamentum  co- 
raco-acromiale.  Es  bildet  eine  Art  sehnigen  Gewölbes  Uber  der  Gelenk- 
fläche des  Schulterblattes,  welches  die  Verrenkungen  des  Oberarms  nach 
oben  nicht  zulässt.  — Ucber  die  Jncisura  semilunaris  am  obern  Schulter- 
blattrunde legt  sich  das  kurze  Ligamentum  transversum,  und  verwandelt 
die  Iucisur  in  eiu  Loch. 


§.  128.  Oberarmbein. 

Das  Oberarmbein,  Os  brachii  s.  humeri,  bildet  allein  die  knö- 
cherne Grundlage  des  Oberarms.  Sein  oberes,  dickes,  ein  überknorpel- 
tes  Kugelsegment  vorstellendes  Ende  ist  der  Kopf,  t'uput  humeri.  Eine 
rings  um  den  Rand  der  Ueberknorpelung  des  Kopfes  befindliche  Ein- 
schnürung setzt  den  Kopf  gegen  den  Mittelschaft  des  Knochens  ab.  und 
führt  den  Namen  Collum  humeri  anatomicum,  zum  Unterschied  vom 
Collum  humeri  chirurgicum,  welches  sich  weiter  abwärts,  bis  zur  In- 
sertionsstelle des  Museulus  teres  major,  erstreckt.  Die  Chirurgen  pflegen 
nämlich  einen  Uber  der  Insertionsstelle  des  Museulus  teres  major  statt- 
findenden Bruch  des  Oberarmbeins  noch  als  Fractura  colli  humeri  zu 
bezeichnen.  Die  Axe  des  anatomischen  Halses  ist  nach  innen  und  oben 
gegen  die  Gelenkfläche  des  Schulterblattes  gerichtet.  — Auf  die  Furche 
folgen  zwei  Höcker.  Der  kleinere  (Tuberculum  minus)  liegt  nach  vorn, 
und  wird  vom  grösseren,  äusseren  (Tuberculum  mujus)  durch  eine  tiefe 
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Kinne  (Sulcus  intertuberctdaris)  getrennt.  Von  jedem  Höcker  läuft  eine 
erhabene  scharfe  Linie  (Spina  tuberculi  mujoris  et  minuris)  zum  Mittel- 
Stück  des  Knochens  herab.  Dieses  ist  in  seiner  Mitte  dreiseitig,  mit 
einer  vorderen,  äusseren,  und  inneren  Kante,  welchen  die  hin- 
tere, innere,  und  äussere  Fläche  gegenüber  stehen,  an  deren  letz- 
terer, Uber  ihrer  Mitte,  eine  rauhe  Stelle  ( Tubcrositas ) für  den  Delta- 
muskclausatz  bestimmt  ist.  Im  oberen  Drittel  des  Mittelstücks , dicht 
vor  der  inneren  Kante,  findet  sich  das,  in  einen  abwärts  gerichteten 
Kanal  führende  Ernährungsloch  des  Oberarmbeins. 

Das  untere  Ende  ist  breiter  und  flacher,  als  das  obere,  wie  von 
vorn  nach  hinten  zusainmengedrttckt,  und  besitzt  zur  Verbindung  mit 
jedem  der  beiden  Vorderarmknochen  besondere  Gelenktheile.  Diese 
sind  a.  die  Holle  (Trachten  x.  Rotula).  Sie  ist  ein  kurzer,  querliegen- 
der Cylinder,  mit  eingebogener  Wand,  der  von  dem  grossen  Halhmond- 
ausschnitt  der  Lina  umfasst  wird.  Leber  ihr  liegt  an  der  vorderen  Seite 
die  Form  supratrochlcaris  anterior,  und  an  der  hinteren  die  tiefere  und 
weitere  Foren  supratrochlearis  posterior.  Beide  Gruben  sind  durch  eine 
dünne  Knochenwand  getrennt,  welche  zuweileu,  besonders  bei  alten  In- 
dividuen, durchbrochen  gefunden  wird.  Neben  der  Holle  liegt  nach 
aussen  b.  das  kugelige  Köpfchen  (Eminentia  capitata),  welches,  wie 
die  Rolle,  mit  Knorpel  überzogen  ist,  und  zur  Gelenkverbindung  mit  dem 
Radius  dient. 

Verfolgt  man  die  äussere  und  innere  Kante  des  Mittelstücks  mit 
dem  Finger  nach  abwärts,  so  wird  man  durch  sie  auf  den  äusseren 
kleineren,  und  inneren  grösseren  Knorren  oder  Nebenhöcker 
(t'ondy/us  extemus  et  internus) . geleitet,  welche,  da  sie  vorzugsweise 
den  Streckern  und  Beugern  der  Hand  und  der  Finger  zum  Lrsprungc 
dienen,  ganz  bezeichnend  auch  Condylus  extensoris  (der  äussere),  und 
flexorius  (der  innere)  genannt  werden.  Bei  französischen  Anatomen 
heisst  allgemein  der  äussere  Condylus:  Epicondytus , der  innere  Epi- 
troeb/ea.  Schott  aus  der  bedeutenden  Grösse  des  inneren  Knorrens  lässt 
sich  schliessen , dass  die  Gesammtmasse  der  von  ihm  entspringenden 
Beugemuskeln  grösser  als  jene  der  Streckmuskeln  sein  wird.  Zwischen 
Condylus  internus  und  Trachten  findet  sich  an  der  hinteren  Seite  des 
unteren  Endes  des  Oberarmbeins  eine  Furche  (Sulcus  ulnaris),  für  den 
Verlauf  des  Ellbogennerven. 

Das  Oberarmbein  ist.  nach  dein  Oberschenkelknochen  und  dein  Schien- 
bein . der  längste  und  stärkste  Knochen  des  menschlichen  Skeletes.  Es  ist 
nicht  ganz  gerade,  sondern  der  Länge  nach  etwas  nach  innen  gekrümmt,  und 
au  seinem  unteren  Drilltlieil  zugleich  nach  vorwärts  leise  aufgebogen , was 
Albin  mehr  galant  als  richtig  mit  den  Worten  bezeichnet:  „Tamtpiam  si 
aplet  se  ad  amplesam".  Die  französischen  Autoren  sprechen  noch  von  einer 
Cnurbure  de  torsion.  Einige  denken  sich  dieselbe  so  entstanden,  als  oh  das 
noch  weiche  Oberarmbein  an  seinem  oberen  Ende  nach  innen,  an  seinem  unteren 
Ende  aber  nach  aussen  gedreht  wurden  wäre  (Sabatier,  Dover),  während 
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andere  eine  virtuelle , d.  i.  eine  gedachte , nicht  lactiseh  erfolgte  Axendreliung 
des  unteren  Endes  um  ISO  -annehtnen  (Ch.  Martins). 

Eine  der  interessantesten  Abweichungen  des  Knochens  ist  jene,  wo  1 ’/i 
— 2 Zoll  über  dem  Condylus  internus  ein  gerader  oder  hakenförmig  nach 
ab-  und  rückwärts  gekrümmter  Fortsatz,  beiläufig  in  der  Mitte  der  inneren 
Fläche,  aufsitzt,  der  seiner  Stellung  und  seines  Verhältnisses  zur  Arteria  bra- 
chialis  und  zum  Nervus  medianus  wegen,  als  eine  Analogie  des  bei  vielen 
Säugelhiercii  vorkommenden  Canalis  supracondyloideus  zu  deuten  ist,  und 
Processus  supracondyloideus  von  Jos  cp  hi  (Anatomie  der  Säugelhiere.  1.  Bd. 
pag.  :U9)  genannt  wurde.  Ausführlich  hierüber  handeln:  Otto,  de  rariorihus 
qiiihusdam  scelcti  liumani  cum  scelelo  animalium  analogiis.  Vratisl. , 1S39, 
Barktnr,  anatom.  Abhandl.  Breslau,  1851,  und  mit  ganz  ausgezeichneter  Ge- 
nauigkeit und  cnmparativer  Vielseitigkeit,  W.  tiruber,  in  seiner  ..Monographie 
des  Canalis  supracondyloideus Petersburg,  1856,  mit  3 Tafeln.  Grub  er 
hat  ihn  unter  220  Leichen  6 mal  angclroflcn.  Jedesmal  dient  er  einem  über- 
zähligen Fascikel  des  Musculus  pronalor  teres  zum  i'rsprung. 


§.  129.  Schultergelenk. 

Das  Schultergelenk,  Articulutio  humeri,  ist  das  freieste  Gelenk 
des  menschlichen  Körpers. 

Der  Kopf  des  Obcrariiikiiochens  bewegt  sieh  auf  der  Gelenkfläehe 
des  Schulterblattes  so  allseitig,  dass  wir  jeden  Punkt  unserer  Körper- 
oberfiäehe  mit  der  Hand  erreichen  können.  Der  Kopf  des  Oberarm- 
knochens  ist  beiliiutig  der  dritte  Theil  einer  Kugel  von  1 1 ? Zoll  Durch- 
messer. Die  Gelenkfläehe  des  Schulterblattes  ist  ein  kleineres  Segment 
einer  eben  so  grossen  Halbkugel,  und  steht  somit  nur  mit  einem  Theile 
der  Oberfläche  des  Kopfes  in  Berührung.  Sie  hat  an  ihrem  Rande  einen 
ringförmigen  knorpeligen  Aufsatz  ( Limbtts  cartilagineus  s.  Labrum  gte- 
noideum ),  der  sie  etwas  tiefer  macht.  — Die  fibröse  Kapsel,  die  vom 
anatomischen  Halse  des  Oberarniknochens  zur  Peripherie  der  Cavitas 
tjlenoidali.s  scapnlac  geht,  ist  ein  weiter  schlaffer  Sack,  welcher  keine  der 
Bewegungen  des  Oberarms  beschränkt.  Wäre  sie  straff  gespannt,  so 
wllrde  sie  bei  den  grossen  Bewegungsexcursionen  des  Oberarms  noth- 
wendig  hemmend  einwirken.  Die  Schlaffheit  ihrer  Wände  erlaubt  da- 
gegen ein  sonst  bei  keinem  Gelenk  in  so  grossem  Masstabe  zu  beob- 
achtendes Gleiten  und  Drehen  des  Oberarmkopfes  in  der  Caritas  t/lc- 
nuidalis,  wodurch  jeder  Punkt  der  ersteren  an  letzterer  vorbeigeht.  Der 
untere  Rand  der  Kapsel  setzt  sieh  von  einem  Tuberculum  zum  anderen 
brückenartig  fort,  und  deckt  den  Sulcus  intertuberculans,  durch  welchen 
die  Sehne  des  langen  Kopfes  vom  Musculus  bierps  in  die  Gelenkhöhle 
dringt,  um  sich  am  obersten  Punkte  des  Limbus  cartilagineus  festzusetzen. 
Die  Synovialkapsel  giebt  dieser  Sehne  einen  scheidenartigen  Fortsatz 
als  Hülle,  welcher  sich  nach  abwärts,  dem  Sulcus  intcrtuberculuris  ent- 
lang, bis  zur  Insertionsstelle  der  Sehne  des  grossen  Brustmuskels  er- 
streckt, und  nach  aufwärts  die  Bicepssehne,  bis  zu  ihrer  Insertion  au 
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die  höchste  Stelle  des  Limbus  carti/agineus,  begleitet.  Eine  sackartige 
Ausstülpung  der  Synovialkapsel  schiebt  sich  «wischen  den  Hakenschnabel 
und  die  oberen  Bündel  des  Musculus  subscapularis  ein. 

Schlemm  beschreibt  drei  Verstärkiingsbänder  au  der  Kapsel  des  Schuller- 
gelenks  (Müllers  Archiv,  1853.  p.  45)  als  Ligamentum  coraco-brachiale,  gle- 
nuideu-bruchiale  internum,  cl  in/erius,  deren  Namen  ihre  Lage  bezeichnen. 

Die  uneingeschränkte  Beweglichkeit  des  Sehullergeleuks  bedingt  die  Häu- 
figkeit seiner  Verrenkungen,  die  nach  jeder  Richtung,  nur  nach  oheu  nicht 
(ausser  mit  gleichzeitigem  Bruch  des  Akromiuin)  denkbar  sind,  indem  die  Kraft, 
die  den  Oherarmkopr  nach  oben  treiben  konnte,  an  dem  Widerstände  des 
elastischen  lUgamenlum  coraco  - acromiale  gebrochen  wird.  — Die  libritse 
Kapsel  kann,  ihrer  Scblalllieil  wegen,  die  Knochen  des  Sehullergeleuks  nicht 
an  einander  hallen.  Der  fortwährende  innige  Conlacl  beider  tielcnküächen 
hängt  nicht  von  den  Bändern,  sondern  vom  Lultdrucke  ab,  wie  aus  der  später 
folgenden  Analyse  des  Hüftgelenks  hervorgehen  wird. 


§.  1.30.  Knochen  des  Vorderarms. 

Der  Vorderarm,  Antibrachium , wird  durch  zwei  neben  einander 
liegende  Röhrenknochen,  Ellbogcnröhrc  und  Armspindel,  gebildet. 

A.  Die  Ellbogenröhre  (Ulna,  Cubitus,  Focile  majus)  ist  der  grös- 
sere der  beiden  Vorderarmknochen.  Ihr  oberes  Ende  erscheint  dicker 
als  das  untere,  und  wird  durch  einen  tiefen  halbmondförmigen  Ausschnitt 
(Caritas  sitjmoideu  s.  ht/iala  major)  ausgehöhlt,  welcher  genau  die  Rolle 
des  Oberarmbeins  umfasst.  Die  obere,  dicke,  und  hinten  rauhe  Ecke 
dieses  Ausschnittes  ist  der  Hakenfortsatz,  Olecranon  (zn  y.qovov  tfjg 
caput  ulnar),  oder  Processus  anconaeus  (von  ihymov,  Haken,  wo- 
mit das  altdeutsche  Enke  verwandt  ist,  welches  sich  noch  in  dem  Worte 
verrenken,  besser  ve  renken,  erhielt).  Die  untere,  weniger  vorsprin- 
gende und  stumpf  zugespitzte  Ecke  des  Ausschnittes  stellt  den  Kronen- 
fortsatz (Processus  eoronaideus)  dar.  Auswärts  vom  Krouenfortsatze 
liegt  eine  kleine  halbmondförmige  Vertiefung  ( Caritas  sigmoidea  s.  lunata 
rninor)  zur  Aufnahme  des  glatten  Umfanges  des  Köpfchens  tler  Arm- 
spindel. Unter  dem  Kronenfortsatze  steht  die  Tuberosilas  ulnar,  für  die 
Insertion  des  Musculus  brachialis  internus.  Das  Mittelstück  ist  drei- 
seitig. Die  schärfste  Kante  (Crista  ulnue)  sieht  bei  jeder  Armstcllung 
der  Armspindel  zu.  Die  äussere  und  innere  Fläche  gehen  durch 
gerundete  Winkel  in  die  hintere  Fläche  Uber.  An  der  inneren  Fläche 
liegen,  ober  der  Mitte  des  Knochens,  1—2  schräg  nach  aufwärts  führende 
Ernährungslöcher.  Das  untere  Ende,  seiner  Gestalt  wegen  das 
Köpfchen  (Capihdum)  genannt,  hat  eine  in  der  Mitte  etwas  einge- 
drückte Gelenkfiächc , welche  sich  auch  auf  jenen  Theil  des  Randes 
fortsetzt,  welcher  mit  dem  unteren  Ende  der  Armspindel  in  Berührung 
steht.  Am  hinteren  Umläng  des  Köpfchens  ragt  ein  zwei  Linien  langer, 
stumpfspitziger  Fortsatz  (Processus  styloideus  ulnue ) herab.  Zwischen 
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ihm  und  dem  äusseren  Umfange  des  Köpfchens  verläuft  die  Rinne  fllr 
den  Musculus  ulnaris  cxtemus. 

B.  Die  Armspindel,  Speiche,  Und  ins  ( Sy  non. : Focile  minus , 
Additamentum  uinnc , Manubrium  mn/ius),  verhält  sich  in  ihren  Eigen- 
schaften der  Ulna  entgegengesetzt.  Sic  ist  an  ihrem  oberen  Ende 
mit  einem,  auf  einem  engeren  Halse  aufsitzenden  Köpfchen  versehen,' 
welches  eine  seicht  vertiefte,  sich  auf  den  Rand  des  Köpfchens  hcrab- 
senkendc  Gelenkfläche  besitzt.  Unter  dem  Halse  liegt  ein  rauher  Höcker 
(Tuberositas  rndii)  zur  Anheftung  des  Musculus  biceps  brnchii.  Das 
MittelstUck  ist  dreiseitig.  Die  schärfste  Kante  (Crista  rndii ) sieht 
der  Crista  ulnar  zu,  und  bildet  mit  ihr  den  in  der  Mitte  breitesten,  oben 
und  unten  zugespitzten  Zwischenknochenrauin  (Spatium  interos- 
spum).  Die  innere  und  äussere  Fläche  gehen  durch  abgerundete 
Winkel  in  die  vordere  Uber.  An  der  Crista,  oder  am  oberen  Theile 
der  inneren  Fläche,  liegt  ein  einfaches,  schräg  nach  oben  führendes 
Emährungsloch.  Das  untere  Ende  ist  viel  dicker  und  breiter  als 
das  obere.  Seine  grösste  Fläche  sieht  nach  abwärts  gegen  die  Hand- 
wurzel, ist  elliptisch  coneav,  Ubcrknorpelt,  und  durch  eine  von  aussen 
nach  innen  laufende  Kantenspur  in  zwei  Facetten  getheilt.  Wo  dieses 
untere  Ende  mit  dem  Köpfchen  der  Ulna  in  Berührung  tritt,  ist  es  leicht 
halbmondfinnig  ausgeschnitten  ( Tncisura  semilunaris  rndii),  und  liber- 
knorpelt.  Dem  Ausschnitt  gegenüber  verlängert  sich  das  untere  Endo 
der  Armspindel  in  einen  stumpfen  Höcker  (Processus  styloidrus  rndii). 
Die  äussere  rauhe  Seite  des  unteren  Endes  zeigt  zwei,  seltener  drei, 
longitudinale  Muskelfurchcn. 

Ha  das  Skelet  des  Vorderarms  aus  zwei  Knochen  besteht,  so  muss  jeder 
derselben  der  Oberfläche  des  Vorderarms  näher  liegen,  als  der  einfache  Axen- 
knoehen  des  Oberarms.  .Man  kann  deshalb  die  Ulna  in  ihrer  ganzen  Länge, 
den  Iladius  aber  nur  an  seiner  unteren  Hälfte  am  eigenen  Arme  durch  die 
Haut  deutlich  fohlen.  Die  beiden  Knochen  verhalten  sich  hinsichtlich  ihrer 
anatomischen  Eigenschaften  verkehrt  zu  einander.  Die  l'lna  ist  oben,  der 
Railiu«  unten  dick,  — die  l'lna  hat  ihr  Uapilulum  unten,  der  Radius  oben, 
— das  Capilulum  ul  wir  liegt  in  dem  llalhmondaiisschnill  am  unteren  Ende 
des  Radius,  das  Capilulum  radii  in  der  Catilas  s iymoidea  minnr  am  oberen 
Ende  der  Ulna , — die  Ulna  ragt  um  die  Ibllic  des  Olekranons  weiter  nach 
oben,  der  Radius  mit  seinem  unteren  Eudc  weiter  nach  abwärts,  — die  Ulna 
kehrt , bei  ruhig  herabhängendem  Arme , ihre  Crista  nach  vom , der  Radius 
nach  rückwärts,  — endlich  vermittelt  die  Ulna,  durch  das  Umgreifen  der  Rolle 
des  Oberarmbeins,  die  feste  Verbindung  des  Vorderarms  mit  dem  Oberarme, 
während  das  untere  Ende  des  Radius  mit  den  zwei  grössten  Knochen  der 
ersten  llandwiirzclreihe  eine  Verbindung  eingeht. 


§.  131,  Ellbogengelenk. 

Das  Ellbogengelenk,  Articulatio  cubiti,  ist  ein  gemischtes  Ge- 
lenk, da  Winkelbewegung  und  Rotation  in  ihm  ausführbar  ist,  — ein 
Trocho-gtnglymus. 
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Es  besteht,  streng  genommen,  aus  drei  Gelenken,  die  durch  eine 
gemeinschaftliche  fibröse  und  synoviale  Kapsel  zu  Einem  Gelenke  ver- 
einigt werden. 

Die  Rolle  des  Oberarmbeins  bildet  mit  der  Caritas  sigmoidea  major 
der  Ulna  die  Articulatio  brackio-ulnaris,  — die  Eminent ia  capitata  des 
Oberarmbeins  mit  dem  Capitulum  radii  die  Articulatio  brachio-radialis,  — 
und  der  Uberknorpelte  Rand  des  Capituli  radii  mit  der  Caritas  sigmoi- 
dea  minor  ulnar  die  Articulatio  radio-ulnaris.  Bei  der  Beugung  und 
Streckung  des  Vorderarms  geschieht  die  Bewegung  in  den  beiden  er- 
sten Gelenken,  das  dritte  bleibt  vollkommen  ruhig.  Bei  der  Drehung 
des  Radius,  durch  welche  die  Hand  nach  innen  oder  nach  aussen  ge- 
wendet wird  (Pronatio  rt  Supinatio),  bewegt  sich  das  erste  Gelenk 
nicht,  die  Axendrehung  des  Köpfchens  der  Armspindel  wird  nur  im 
zweiten  und  dritten  Gelenke  eine  Bewegung  veranlassen.  — Wäre  der 
Radius  ein  vollkommen  geradliniger  Knochen,  so  wtlrde  die  Axendrehung 
seines  Köpfchens  zugleich  den  ganzen  Radius,  wie  eine  Walze,  um  seine 
Uängenaxe  drehen,  ohne  dass  er  seinen  Ort  verlässt.  Da  er  aber  vom 
Halse  angefangen  sich  derart  krtimmt,  dass  sein  unteres  Ende  nicht 
vertical  unter  dem  oberen  steht,  so  muss,  wenn  das  Köpfchen  sich  um 
seine  Axe  dreht,  das  untere  Ende  einen  Kreisbogen  beschreiben,  dessen 
Centrum  das  unverrtlckte  Köpfchen  am  unteren  Ende  der  Ulna  ist. 

Die  gemeinschaftliche  fibröse  Kapsel  des  Ellbogengelenks 
entspringt  Uber  der  Rolle  und  der  Eminentia  capitata  des  Oberarmbeins, 
und  schliesst  auch  die  vordere  und  hintere  Fovea  supratrochlearis  ein. 
Der  Radius  wird  an  die  Caritas  sigmoidea  minor  ulnar  durch  das  Ring- 
band  (Ligamentum  annularr  radii)  angedrückt,  welches  seinen  Hals 
und  den  Uberknorpelten  Rand  seines  Köpfchens  umgreift,  und  an  dem 
vorderen  und  hinteren  Ende  der  Caritas  sigmoidea  minor  befestigt  ist. 
Das  innere  Seitenband  entspringt  vom  Condylus  internus  des  Ober- 
armlieins,  und  endigt  breit  an  der  inneren  Seite  des  Processus  coronoi- 
deus  ulnar.  Das  äussere  Seitenband  entspringt  am  Condylus  ex- 
temus  des  Oberarmbeins  und  darf  nicht  am  Radius  endigen,  da  dessen 
Drehbewegungen  dadurch  zu  sehr  beschränkt  wurden,  sondern  verwebt 
sich  mit  dem  Ringbande,  ohne  an  den  Radius  zu  adhäriren.  Meiner 
Ansicht  zufolge  ist  das  Ringband  eigentlich  nur  das  gespaltene,  und  in 
zwei  Schenkel  divergirende  äussere  Seitenband,  oder,  anders  ausgedrUckt, 
der  Kopf  des  Radius  ist  durch  einen  Schlitz  des  äusseren  Seitenbandes 
durchgesteckt.  Aus  demselben  Gninde  kann  auch  die  fibröse  Kapsel 
sich  nicht  an  Itciden  Knochen  des  Vorderarms,  sondern  nur  am  Rande 
der  Caritas  sigmoidea  major  ulnae  inseriren,  und  setzt  sich,  so  wie  das 
äussere  Seitenband,  nicht  an  den  Radius,  sondern  nur  an  das  Ringband 
seines  Köpfchens  an. 

Das  den  Zwischenknochenraum  ausfallende  Ligamentum  interosseum, 
und  die  vom  l’rocessus  coronoideus  ulnae  zur  Tuberositas  radii  schräg 
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laufende  Chorda  transrersa/is  cubiti  sorgen  fllr  ein  innigeres  Aneinander- 
halten beider  Vorderarmknochen. 

Am  unteren  Ende  beider  Vonlerarmknoehen  findet  folgende  eigen- 
thümliehc  Gelenkverbindung  derselben  unter  sieh  und  mit  der  ersten 
Handwurzelreihe  statt.  Das  untere  Ende  des  Radius  s Wisst  mit  seinen 
beiden  Faeetten  direet  auf  die  zwei  ersten  Knochen  der  oberen  Hand- 
wurzelreihe (Kahn-  und  Mondbein i.  Das  untere  Ende  der  Ulna  dage- 
gen reieht  nicht  so  weit  herab,  um  den  dritten  Knochen  der  oberen 
Handwurzelreihe  (dreieckiges  Bein)  zu  berühren.  Die  Berührung  wird 
nur  durch  die  Dazwisehenkunft  eines  Knorpels  vermittelt,  welcher  vom 
hinteren  Rande  der  unteren  Gelenkfläche  des  Radius  gegen  den  Pro - 
crssus  sti/loidcus  ulnar  zieht,  an  welchen  er  durch  ein  kurzes  Band  (sei- 
ner Farbe  wegen  Ligamentum  subcruentum)  geheftet  wird.  Der  Zwi- 
schenknorpel hat  eine  obere  und  untere  Fläche.  Erstere  bildet  mit 
Hilfe  der  Incisura  semilunaris  radii  eine  Nische  fllr  das  Capitulum  ul- 
nar; letztere  liegt  in  der  Verlängerung  der  unteren  Gelenkfläehe  des 
Radius  und  stösst  an  den  dritten  Knochen  der  oberen  Handwurzelreihe. 
Eine  weite  Kapsel  (Membrana  succiformis ) nimmt  das  Capitulum  ulnar, 
die  Incisura  semilunaris  radii,  und  die  obere  Fläche  des  Zwischenknor- 
pels  in  ein  gemeinschaftliches  Cavum  auf.  Der  Zwischenknorpel  ist 
nach  Henle  eine  wirkliche  Verlängerung  des  Gelenkknorpels  am  un- 
teren Ende  des  Radius. 

[);i  das  Olekranon  sich  im  höchsten  Grade  der  Ausslreekung  des  Vorder- 
arms in  die  Forea  supralruchtearis  posterior  des  Oberarniknochens  stemmt, 
so  kann  die  Streckung  auf  nicht  mehr  als  1 80 " gebracht  werden.  — bas 
Maximum  der  Beugung  tritt  dann  ein,  wenn  der  Processus  coroiioitlvus  ulnae 
auf  den  Grund  der  Fossa  supratrochlearis  anterior  slössl.  - Die  fibröse 
Kapsel  dient  nicht  dazu,  die  drei  Knochen  des  Ellbogengelenks  an  einander 
zu  halten.  Man  kann  die  vordere  und  die  hintere  Kapselwand  quer  durch- 
schneiden,  und  man  wird  dadurch  nichts  an  der  Festigkeit  de»  Gelenks  ge- 
ändert haben.  Erst  wenn  ein  oder  beide  Scileiibändcr  zerschnitten  sind, 
weichen  die  Knochen  aus  einander.  — Indem  das  untere  Ende  des  Radius 
mit  den  zwei  grössten  Knochen  der  ersten  llandwurzolreihe  durch  Bänder  hin- 
länglich fest  zusammen  hängt,  die  (Ina  aber  (wie  gleich  gezeigt  wird)  mit  der 
Handwurzel  in  gar  keine  unmittelbare  Berührung  kommt , so  wird  die  lland 
jeder  Bewegung  des  Itadius  folgen,  und  durch  die  Drehung  desselben  nach 
innen  oder  aussen,  sich  so  stellen,  dass  die  llohlliand  nach  hinten  oder  nach 
vorn  sieht,  d.  h.  die  Pronalions-  und  Supiiiationsbewcgungcn  beschreiben  zu- 
sammen einen  Kreisbogen  von  180°.  Soll  die  Bewegung  der  Hand  in  einem 
noch  grösseren  Bogen  vollfülirt  werden , so  muss  auch  zugleich  der  Oberarm 
sich  um  seine  senkrechte  Axe  drehen . was  die  Laxiläl  der  fibrösen  Capsula 
humeri  leicht  gestaltet.  — 
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§.  132.  Knochen  der  Hand. 

Das  Skelet  der  Hand  besteht  aus  drei  Abtheilungen:  Handwurzel, 
Mittelhand,  und  Finger. 

.1.  Erste  Ahtheiluny.  Knochen  der  Handwurzel. 

Die  erste,  sich  an  die  Vorderarmknochen  anschliessende  Abtheilung 
der  Hand  ist  die  Handwurzel,  Corpus  (vielleicht  von  ägreto,  greifen), 
welche  aus  acht  kleinen,  in  zwei  Reihen,  zu  vieren  gruppirten  Knochen 
zusammengesetzt  wird. 

Ohne  in  eine  detaillirte  Beschreibung  der  einzelnen  Handwurzel- 
knochen einzugehen,  geben  wir  nur  folgende  allgemeine  und  für  das 
Bedürfnis»  des  Anfängers  genügende  Anhaltspunkte: 

t.  Die  erste  oder  obere  Reihe  der  Handwurzelknoehen  wird, 
wenn  man  von  der  Radial—gegen  die  Ulnarseite  zählt,  durch  das  Kahn- 
bein, Mondbein,  dreieckige  Bein  (Pyramidenbein  bei  He  nie),  und 
Erbsenbein  (Os  sraphoideum,  lunutiim , triguetrum,  pisi forme)  zusam- 
mengesetzt. Die  zweite  oder  untere  Reihe  enthält,  in  derselben 
Richtung  gerechnet,  das  grosse  und  kleine  vieleckige  Bein 
(Trapez-  und  Trapezoidbein  bei  Henlei,  das  Kopfbein  und  das  Haken- 
bein  (Os  multunyulum  mojus,  minus,  rapitntum.  hnmatum). 

2.  Von  den  Knochen  der  ersten  Reihe  helfen  nur  die  drei  ersten 
das  Gelenk  zwischen  Vorderarm  und  Handwurzel  bilden ; — das  vierte 
(Erbsenbein)  wird  hiezu  gar  nicht  verwendet,  weshalb  cs,  genau  genom- 
men, nicht  die  Bedeutung  eines  Handwurzelknoehens  hat,  und  von  Al- 
bin  auch  nicht  zur  Handwurzel  gezählt  wurde:  „ad  carpum  re  rera 
non  pertinet 

3.  Obwohl  alle  Handwurzelknochen  eine  sehr  unregelmässige  und 
schwer  durch  Worte  anschaulich  zu  machende  Gestalt  haben,  so  darf 
man  sich  doch  erlauben,  um  die  Verbindungen  leichter  zu  übersehen, 
an  jedem  derselben  sechs  Gegenden  (nicht  mathematische  Flächen)  an- 
zunehmen,  welche,  wenn  man  sich  die  Hand  nicht  liegend,  sondern 
herabhängend,  und  die  Hohlhand  dem  Stamme  zugekehrt  denkt,  in  die 
obere  und  untere,  die  Dorsal-  und  Volargegend,  die  Radial- 
und  Ulnargegend  eingctheilt  werden. 

4.  Die  oberen  Gegenden  der  drei  ersten  Handwurzelknochen 
bilden,  da  sie  sämmtlich  gewölbt  sind,  durch  ihr  Nebeneinandersein 
einen  elliptisch  convexen  Kopf,  der  in  die  elliptische  Concavität  am  un- 
teren Ende  der  Vorderarmknochen  aufgenommen  wird.  Die  erste  Facette 
der  unteren  Gelenkfläche  des  Radius  steht  mit  dem  Kahnbciu,  die  zweite 
mit  dem  Mondbein  in  Contact.  Der  dritte  Knochen  — das  dreieckige 
Bein  — stösst  aber  nicht  an  das  Köpfchen  der  Ulna,  weil  dieses,  nach  An- 
gabe des  vorausgegangenen  Paragraph»,  nicht  so  weit  herabreicht,  wie  das 
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untere  Speiebenende.  Es  bleibt  vielmehr  ein  Raum  zwischen  beiden 
Knochen  übrig,  der  gross  genug  ist,  um  einen  dicken  Zwischen  kn  or- 
pel,  Cartilago  interarticularis,  aufzunehmen.  — Die  untere  Gegend 
derselben  Knochen  bildet,  durch  ihre  Nebeneinanderlagerung,  vom  Radial- 
gegcn  den  Ulnarrand  hin  eine  Wellenfläche,  deren  nach  unten  convexer  Theil 
(Wellenberg)  dem  Kahnbein  allein  zukommt,  während  der  concave  Theil 
(Wellenthal)  durch  einen  Theil  des  Kahnbeins,  das  ganze  Mondbein  und 
dreieckige  Bein  zusammengesetzt  wird.  Die  Dorsalgegend  ist  con- 
vex, die  Volargegend  concav.  Die  einander  zugekehrten  Ulnar- 
und Radialgegenden  der  einzelnen  Handwurzelknochen  sind  mit 
kleinen  Gelenkflächen,  welche  seitliche  Fortsetzungen  der  an  der  oberen 
Gegend  der  Handwurzelknochen  vorkommendeu  Ueberknorpelungen  sind, 
zur  wechselseitigen  Verbindung  versehen. 

5.  Die  vier  Knochen  der  zweiten  Reihe  werden  unter  demselben 
allgemeinen  Gesichtspunkte  aufgefasst.  Die  oberen  Gegenden  der- 
selben bilden,  da  sie  sich  an  die  untere  Gegend  der  ersten  Reihe  au- 
lagem,  eine  umgekehrte  Wellenfläche,  deren  gegen  den  Radialrand  zu 
liegende  Concavität  durch  das  Os  multangulum  majus  et  minus,  — deren 
Convexität  durch  das  Kopf-  und  Hakeubeiu  gebildet  wird.  Die  unte- 
ren Gegenden  der  vier  Knochen  dieser  Reihe  stossen  mit  den  Mittel- 
handknochen zusammen,  und  bilden  eine  Reihe  von  Gelenkflächen,  deren 
erste,  für  den  Mittelhaudknoehen  des  Daumens  bestimmte,  dem  Os  mu/tan- 
gulum  majus  allein  angehört,  sattelförmig  gekrümmt  ist,  und  von  den 
ebenen,  unter  Winkeln  zusammenstossenden  unteren  Gelenkflüchen  der 
übrigen  Knochen  dieser  Reihe , durch  eine  kleine,  nicht  überknorpelte, 
rauhe  Zwischenstelle  getrennt  ist.  Im  Allgemeinen  lässt  sich  sagen, 
dass  die  untere  Fläche  des  Multangulum  majus  den  Mittelhandknochen 
des  Daumens  und  einen  kleinen  Theil  des  Mittelhandknoehens  des  Zeige- 
fingers trägt,  jene  des  Multangulum  minus  mittelst  eines  vorspringenden 
Giebels  in  einen  Winkeleinschnitt  der  Basis  des  Mittelhandknochens  des 
Zeigefingers  passt,  jene  des  Capitatum  an  den  Mittelhaudknoehen  des 
Mittelfingers,  und  jene  des  Hakenbeins  an  den  Mittclhandknochen  des 
Vierten  und  fünften  Fingers  stösst.  — Die  übrigen  Gegenden  dieser 
Knochen  verhalten  sich  wie  an  jenen  der  ersten  Ilandwurzclreihe. 

6.  Beide  Reihen  bildeu  einen,  gegen  den  Rücken  der  Hand  convexen, 
gegen  die  Hohlhand  coneaven  Bogen.  Der  erste  und  letzte  Knochen 
jeder  Reihe  wird  somit  gegen  die  Hohlhand  stark  vorspringen,  und  da- 
durch die  sogenannten  Eminentiae  carpi  erzeugen,  welche  in  zwei  Emi- 
ntmtiae  radiales  und  zwei  ulnares  zerfallen.  Die  Eminentia  carpi  radia- 
lis  superior  gehört  einem  Höcker  des  Kahnbeins,  die  inferior  einem 
Höcker  des  grossen  vielwinkligen  an,  — die  Eminentia  carpi  ulnaris 
superior  wird  durch  das  Erbsenbein,  die  inferior  durch  den  hakenför- 
migen Fortsatz  des  Hakenbeins  erzeugt.  Von  den  Eminentiae  carpi  ra- 
diales zu  den  ulnares  geht  ein  starkes  queres  Band  (Ligamentum  carpi 
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transrersum ),  welches  die  eoncave  Seite  des  Bogens  in  einen  Kanal  für 
die  Sehnen  der  Fingerbeuger  umwandelt. 

Die  Benennung  der  Hauilwurzelknodien  ist  so  glücklich  gewühlt  (durch 
Mich.  Lyser,  1665),  dass  sie  die  Gestalt  derselben  besser  ahnen  lüsst,  als 
die  ausführlichste  Beschreibung,  lim  die  Handwurzel  als  Ganzes  kennen  zu 
lernen,  muss  man  sic  an  einer  gefassten  Hand  studiren.  Wünscht  sich  Jemand 
speciell  in  die  Beschreibung  der  Flüchen  und  Bünder  einzelner  Handwurzel- 
knochen einzulassen,  so  findet  er  in  der  Webcr'sehen  Ausgabe  von  Hilde- 
brand t's  Anatomie,  und  in  Henle's  Knochenlehre  die  weitläufigsten  Schil- 
derungen. Es  ist  sehr  belehrend,  sieb  nach  einem  guten  Vorbihle  in  der 
Zusammenstellung  der  Handwurzelknochen  zu  ilben,  die  rechten  von  den  linken 
unterscheiden  zu  lernen,  und  einen  senkrechten  Schnitt  durch  eine  frische 
Handwurzel  zu  legen,  um  die  Contactlinien  zu  sehen,  welche  durch  die  Ver- 
bindung beider  Handwurzelreihen  unter  sich,  und  mit  den  darüber  und  dar- 
unter hegenden  Knochen  zu  Stande  kommen.  Man  erhült  durch  die  Ansicht 
solcher  Schnitte  die  beste  Vorstellung  von  der  Beweglichkeit  beider  Hanil- 
wurzelreihen , und  von  der  Lagerung  des  zwischen  Capitulum  ulnae  und  Os 
triquelrum  eingeschalteten  Zwischenknorpels. 

ß.  Zweite  Abtheiluny.  Knochen  der  Mittelhand. 

Die  fünf  Mittel  litt  ndknoclien  ( Osta  metacarpi)  liegen,  jenen  des 
Daumens  abgerechnet,  in  einer  Ebene  neben  einander,  nehmen  vom 
Zeigefinger  gegen  tlen  kleinen  Finger  an  Länge  und  .Stärke  ab,  und 
bilden  den  breitesten,  aber  auch  den  unbeweglichsten  Theil  der  Hand. 
Sie  werden  vom  Daumen  gegen  den  kleinen  Finger  gezählt.  Jeder 
Mittelhandknochcn  hat  ein  oberes,  einfach  schräg  abgestutztes  (wie 
beim  3.,  4.  und  5.),  oder  winklig  eingeschnittenes  Ende  (wie  beim  2.), 
welches  Basis  heisst.  Die  nach  oben  gegen  den  Carpus  gekehrte  grösste 
Fläche  der  Basis  ist  Uberknorpelt,  und  setzt  sich  in  kleinere,  an  der 
Radial-  und  Ulnarseite  der  Basis  befindliche  Gelenkfläehen  fort.  Das 
untere  Ende  ist  sphärisch  convex  (Capitulum),  mit  einem  Grübchen 
an  der  Radial-  und  Ulnarseite  fllr  Bandanheflung.  Das  Mittelstuck 
ist  dreikantig -prismatisch.  Die  Dorsalseite  ist  mässig  convex,  die  ihr 
gegenttbersteheude  Volarkante  concav  gekrümmt. 

Der  Mittelhandknochen  des  Daumens  (Os  metacarpi  poUicis)  unter- 
scheidet sich  von  den  übrigen  durch  seine,  mit  einer  sattelförmigen  Ge- 
lenkfläche versehene  Basis,  sein  von  oben  nach  unten  flachgedrücktes, 
breites  Mittelstllck,  wodurch  er  einer  Phalanx  prima  eines  Fingers  ähn- 
lich wird,  ferner  durch  seine  Stärke  und  Kürze,  und  seine  abweichende 
Lage,  da  er  mit  den  übrigen  nicht  in  einer  unveränderlichen  Ebene  liegt, 
sondern  frei  beweglich  ist. 

C.  Dritte  Abtheiluny.  Knochen  der  Finger. 

Die  Knochen  der  Finger,  rkalanyes  diyitorum  manus  s.  Intemodia 
(g>ai.ayi,  eine  Reihe  oder  Folge),  sind,  trotz  ihrer  Kürze,  dennoch  den 
langen  Knochen  beizuzählen,  da  sie,  wie  diese,  im  jüngeren  Alter  einen 
Körper  und  eine  Epiphyse  (und  zwar  nur  eine  obere)  besitzen. 
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Der  Daumen  hat  zwei,  die  vier  übrigen  Finger  drei  Phalangen  oder 
Glieder.  Da  die  Fingergelenke,  ihrer  fühlbaren  Aufgetriebenheit  wegen, 
bei  Celsus  Nodi  heissen,  so  werden  die  Phalangen  bei  älteren  Autoren 
auch  häutig  Intemodia  genannt.  Die  Nodi  sind  die  Ursache,  warum  an 
mageren  oder  abgezehrten  Händen,  bei  aneinander  geschlossenen  Fingern, 
spaltförmige  Räume  zwischen  den  Gliedern  je  zweier  benachbarter  Fin- 
ger klaffen.  Alle  Phalangen  sind  länglich,  von  oben  nach  unten  flach- 
gedrückt, gebogen,  mit  einer  dorsalen  convexen,  und  volaren  concaven 
Fläche  und  zwei  Seitenrändem  versehen.  Das  erste  Glied  jedes 
Fingers  hat  an  seinem  oberen  Ende  eine  einfache  concave  Gelenkfläche, 
— den  Abdruck  der  Capitula  der  Mittelhandknochen.  Sein  unteres  Ende 
hat  zwei,  durch  einen  Einschnitt  getrennte,  Uberknorpelte  Condyli,  welche 
zusammen  eine  Art  von  Rolle  bilden,  und  seitwärts  noch  zwei  rauhe 
Grübchen,  zur  Befestigung  der  Seitenbänder.  — Das  zweite  Glied, 
welches  am  Daumen  fehlt,  hat  am  oberen  Ende  zwei  flache,  durch  eine 
Erhöhung  geschiedene  Vertiefungen,  zur  Aufnahme  der  Rolle  am  unte- 
ren Ende  des  ersten  Gliedes,  — am  untereu  Ende  besitzt  es  eine  Rolle, 
wie  das  erste.  — Das  dritte  Glied,  welches  am  Daumen  das  zweite 
ist,  hat  oben  zwei  Vertiefungen,  unten  läuft  es  in  eine  rauhe,  schaufel- 
lbrmige  Platte  aus.  Es  wurde  sehr  unpassend  mit  einer  Pfeilspitze  ver- 
glichen. Die  Länge  der  Glieder  nimmt,  so  wie  ihre  Breite  und  Stärke, 
vom  ersten  zum  dritten  ab.  Die  französischen  Anatomen  gebrauchen  für 
1 .,  *2.  und  3.  Fingerglied  die  Ausdrücke  p/ialautjp,  phulamjine,  und  pha- 
lanyette  (Chaussier). 

Ist  der  Daumen  zwei-  oder  dreigliedrig?  Dem  Nichtanatomen,  welcher 
seinen  Daumen  unbedingt  ftlr  zweigliedrig  hält,  erscheint  diese  Frage  über- 
flüssig, wo  nicht  absurd.  Einige  Anatomen  denken  anders.  Galen  hielt  das 
Os  metacarpi  pollicis  für  die  erste  Phalanx  des  Daumens,  der  somit,  wie  jeder 
andere  Finger,  drei  Phalangen,  aber  keinen  Mittelliandknochen  hätte,  — eine 
Ansicht,  die  nicht  ganz  grundlos  ist,  und  in  Vesal,  Duverney,  Berlin, 
Che  sei  den  und  J.  Bell  Anhänger  fand.  Durch  sein  Exterieur  ist  das  Os 
metacarpi  pollicis  gewiss  einem  ersten  Fingergliede  nahe  verwandt.  Seine 
grosse  Beweglichkeit  unterscheidet  es  functionell  von  den  Milleihandknochen, 
und  seine  Entwicklung  erfolgt  nach  demselben  Gesetze,  wie  die  jeder  Phalanx 
prima.  Jede  Pluilanx  prima  nämlich  entsteht  aus  zwei  Ossilicalionspunklen, 
einem  oberen  und  unteren.  Letzterer  wird  zu  Ende  des  dritten  Embryo- 
Monats  in  der  knorpeligen  Grundlage  des  MitlelstUckes  niedergelegt;  ersterer 
bildet  sich  erst  im  fünften  Lebensjahre  im  oberen  Ende,  und  bleibt  bis  zum 
Pubertätseintritl , oft  auch  noch  länger,  mit  dem  MiltelsUleke  unverschmolzen. 
Das  untere  Ende  erhält  keinen  besonderen  Knochenkern.  Genau  so  verhält  es 
sich  mit  dem  Melacarpus  des  Daumens , während  die  Metacarpusknochen  der 
übrigen  Finger,  im  Anfänge  des  dritten  Embryo-Monats  einen  Ossilicationspunkt 
im  Mittelstlick,  und  schon  im  zweiten  Lebensjahre  einen  Knochenkern  für  das 
untere  Ende  fCapitulumJ,  aber  keinen  für  das  obere  Ende  erhalten.  Auch 
das  Ernäliningsloch  des  sogenannten  Melacarpus  des  Daumens  weicht  von  jenem 
der  übrigen  Metacarpi  darin  ah,  dass  es  nicht,  wie  bei  diesen,  nach  aufwärts, 
sondern,  wie  bei  den  Phalangen,  nach  abwärts  gerichtet  ist.  Morphologisch 
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ist  somit  der  Daumen  dreigliedrig,  aber  metaraqiuslos.  Es  bleibt  natürlich 
Jedem  unbenommen  , an  die  Zweigliedrigkeit  seines  Daumens  zu  glauben , und 
auch  dieses  Lehrbuch  huldigt  der  Ansicht  der  Zweigliedrigkeit,  wenn  nicht  aus 
L'eberzeugung,  doch  aus  Rücksicht  gegen  die  allgemeine  Meinung. 


§.  133.  Bänder  der  Hand. 

A.  Bänder  der  Handwurzel 

Die  Bewegungen,  welche  die  Hand  als  Ganzes  ausfUhrt,  sind 
1.  Beugung  und  Streckung,  2.  Zuziehung  und  Abziehung,  3.  Supination 
und  Pronation.  Nur  die  beiden  ersten  Bewegungen,  1 und  2,  geschehen 
int  Gelenke  zwischen  dem  unteren  Ende  des  Vorderarms  und  den  drei 
ersten  Handwurzelknochen  — Artieulatio  carpi.  Sie  sind  in  ziemlich 
grossem  Massstabe  ausführbar.  Vom  Maximum  der  Beugung  bis  zum 
Maximum  der  Streckung  beschreibt  die  Hand  einen  Bogen  von  180°, 
von  der  grössten  Zuziehung  bis  zur  grössten  Abziehung  einen  Bogen  von 
80°.  Die  Abziehung  (Seitenbewegung  nach  der  Ulna  zu)  ist  mehr  ge- 
stattet als  die  Zuziehung  (Seitenbewegung  nach  dem  Radius  zu),  weil 
der  zwischen  Ulna  und  Os  triquetrum  eingeschaltete  Knorpel  eine  Com- 
pression  erlaubt.  Ein-  und  Auswärtswendung  der  Hand  geschieht  nicht 
in  dem  Handwurzelgelenk,  sondern,  wie  im  §.  131  gezeigt  wurde,  im 
Drehgelenk  des  Radius  mit  der  Ulna,  also  im  Ellbogengelenk. 

Die  freie  Beweglichkeit  der  Handwurzel  am  Vorderarm  bedingt  eine 
laxe  fibröse  Kapsel  (Ligamentum  capsulure  articu/ationis  carpi  s. 
Membrana  sacciformis),  welche  von  dein  Umfang  der  unteren  Geleuk- 
fliiehe  des  Radius  und  des  dreieckigen  Zwischenknorpels  entspringt,  und 
sich  an  der  Peripherie  des,  durch  die  oberen  Gegenden  der  drei  ersten 
Handwurzelknochen  gebildeten  Kopfes  befestigt.  Das  Os  pisiforme  wird 
nicht  in  die  Höhle  dieser  Kapsel  einbezogen,  sondern  articulirt  ftlr  sich 
mit  einer  kleinen  Gelenktiäche  an  der  Ulnarseite  des  Os  triquetrum. 
Die  Synovialhaut  der  Artieulatio  earpi  setzt  sich  in  die  Fugen  zwi- 
schen den  drei  ersten  Carpusknoehen  nicht  fort  — Die  Volarseite  der 
fibrösen  Kapsel  wird  durch  zwei  sehr  starke  Bänder,  die  vom  Radius 
und  dem  Zwischenknoqiel  zwischen  Köpfchen  der  Ulna  und  Os  tri- 
quetrum  zu  den  drei  ersten  Handwurzelknochen  in  gerader  und  schiefer 
Richtung  laufen  ( Ligamentum  arressorium  rectum  et  obliquum ),  verstärkt. 
An  der  Dorsalseite  der  Kapsel  liegt  das  breitere  Ligamentum  rhomboi- 
deum,  vom  Radius  zum  Os  lunatum  und  triquetrum  gehend;  — vom 
Griffelfortsatz  des  Radius  zum  Kahnbein  ist  das  Ligamentum  laterale 
radiale,  und  vom  Griffellortsatz  der  Ulna  zum  dreieckigen  Bein  das  Li- 
gamentum laterale  ulnare  s.  Funiculus  ligamentosus  ausgespannt.  Man 
kann  die  .Artieulatio  carpi  eine  beschränkte  Arthrodie  nennen,  da  sie 
Beugung  und  Streckung,  Zu-  und  Abziehung  der  Hand,  aber  keine  Axen- 
drehung  vermittelt. 
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Die  erste  und  zweite  Handwurzelreihe  bilden  unter  einander  die 
Articulatio  intercarpea.  Sie  sind  durch  eine  Synovialkapsel  mit  einan- 
der vereinigt,  welche  nicht  nur  die  einander  zugekehrten  Flächen  beider 
Knochenreihen  überzieht,  sondern  selbst  in  die  Fugen  zwischen  den 
Handwurzelknochen  bis  auf  eine  gewisse  Tiefe  eindringt.  Darum  sieht 
man,  nach  Eröffnung  derselben,  Spalten  zwischen  denselben.  Kurze  und 
straffe  Bänder,  die  an  der  Dorsal-  und  Volarseite  der  Handwurzel  von 
der  ersten  Reihe  zur  zweiten  laufen,  beschränken  die  Beweglichkeit 
dieses  Gelenkes  so  sehr,  dass  nur  eine  geringe  Beuge-  und  Streckbe- 
wegung übrig  bleibt;  die  Zuziehung  und  Abziehung  aber,  wie  schon  aus 
der  wellenförmigen  Begrenzungslinie  beider  Knochenreihen  zu  entnehmen 
war,  ganz  ausgeschlossen  wird.  Unter  den  volaren  Verstärkungsbändem 
ist  jenes  zwischen  dem  Erbsenbein  und  dem  Haken  des  Hakenbeins 
(Ligamentum  piso-uncinatum)  das  stärkste.  Die  Articulatio  intercarpea 
ist  eine  Amphiarthrose.  — Das  starke  Ligamentum  carpi  transcersum, 
welches  die  Endpunkte  der  Handwurzelbogen  mit  einander  verbindet, 
Uber  die  coneave  Seite  dieser  Bogen  wie  eine  Brücke  wegläuft,  und  sie 
in  einen  theils  knöchernen,  theils  ligamentöscn  Kanal  verwandelt,  wurde 
Bchon  bei  der  Betrachtung  der  Handwurzelknochen  erwähnt. 

B.  Bänder  der  Mittelhand. 

Eine  straffe,  fibröse  Kapsel  verbindet  die  Basen  der  vier  letzten 
Mittelhandknochen  mit  der  zweiten  Handwurzelreihe  zur  festen,  und  sehr 
wenig  Beweglichkeit  zeigenden  Articulatio  carpo-metacarpen.  Die  mit 
ihr  zusammenhängende  Synovialkapsel  schickt  faltenartige  Verlängerun- 
gen zwischen  die  kleinen  Gelenkflächen  an  den  Seiten  der  Basen  der 
Mittelhandknochen.  Starke  und  fest  angezogene  Ililfshänder,  die  von 
den  Knochen  der  zweiten  Handwurzelreihe  zu  den  Basen  der  Mittelhand- 
knochen laufen,  verstärken  die  Verbindung  des  Metacarpus  mit  dem  Car- 
pus,  so  wie  die  zwischen  den  Basen  je  zweier  Metacarpusknochen  quer- 
gespannten Ligamenta  basium  dorsalia  et  vo/aria,  die  Entfernung  eines 
Mittelhandknochens  vom  anderen  unmöglich  machen.  Auch  die  Capitula 
der  4 letzten  Metacarpusknochen  sind  an  der  Volarseite  durch  Quer- 
bänder mit  einander  verbunden,  welche  einige  Nachgiebigkeit  haben,  und 
den  Metacarpusknochen  gestatten,  beim  Aufstemmen  der  Flachhand  auf 
eine  Unterlage,  mit  ihren  Köpfchen  etwas  auseinander  zu  weichen,  was 
die  Basen  nicht  können.  — Das  Os  metacarpi  des  Daumens  bildet  mit 
dem  Os  multangulum  majus  ein  durch  die  Gestalt  der  Gelenkflächen  und 
durch  die  Weite  der  Kapsel  bedingtes  Sattelgelenk,  welches  Beugung 
und  Streckung  des  Daumens,  nebst  Zu-  und  Abziehung  gestattet.  — 
Die  übrigen  Articulationes  carpo  - metacarpeae  stellen  nur  in  einem 
Minimum  bewegliche  Amphiarthrosen  vor. 

A.  Fick,  die  Gelenke  mit  sattelförmigen  Flächen,  in  Henle  und  Pfeuffer's 
Zeitschrift,  1854.  p.  314. 
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C.  Bänder  der  Fingerglieder. 

Wir  unterscheiden  an  jedem  Finger  eine  Artieulatio  metararpo-pha- 
langea,  dann  eine  erste  und  eine  zweite  Articulatio-mterphalangea. 

Die  Artieulatio  metacarpo-pka/angea,  zwischen  dein  kugeligen  Ca- 
pitulum  des  Metacaqms  und  der  flachen  Grube  am  unteren  Ende  der 
Phalanx  prima,  ist  fllr  den  Zeige-,  Mittel-,  Ring-  und  Ohrfinger  eine 
Arthrodie,  welche  Beugung  und  Streckung,  Zu-  uud  Abziehung,  aber  keine 
Axendrehung  des  Fingers  erlaubt,  während  das  mehr  quergezogene, 
walzenförmige  Capitulum  des  Metacarpus  des  Daumens,  der  Phalanx 
prima  nur  eine  Beug-  und  Streckbewegung  gestattet,  also  ein  Winkel- 
gelenk bedingt,  wie  es  an  den  tlbrigen  Fingern  zwischen  der  ersten  und 
zweiten  Phalanx  vorkommt.  Käinmtliche  Articulatione. t interphalangeae 
sind  wahre  Winkelgeleuke. 

Alle  Fingergelenke  besitzen  fibröse  und  Synovialkapseln,  nebst  Sei- 
teubändem,  welche  aus  den  seitlichen  Grübchen  der  oberen  Knochen 
entspringen,  und  am  Seitenrande  der  nächstfolgenden  endigen.  Für  die 
Artieulatio  metaearpo-phalangea  sind  die  Seitenbänder  sehr  schwach  und 
dehnbar,  und  müssen  es  sein,  da,  wenn  sie  so  stark  wären,  wie  am  2. 
und  3.  Fingergelenk,  die  durch  die  Form  der  Gelenkflächen  gegebne 
Arthrodie  in  ein  Winkelgelenk  eingeschränkt  würde.  Die  Volarseiten 
der  fibrösen  Kapseln  der  Artieulationex  metaearpo  -phalangeae  sind  an 
ihrer  unteren  Wand  durch  Faserknorpelsubstanz  verdickt,  und  bilden 
eine  Art  Rolle  oder  Rinne,  in  welcher  die  Sehnen  der  Fingerbeuger 
gleiten.  Man  hat  allgemein  diese  verdickte  Stelle  des  Kapselbandes  als 
Ligamentum  tranmersum  beschrieben.  In  der  Mitte  einzelner  Faserknor- 
pelplattcn  finden  sich  knöcherne  Kerne  eingewachsen,  welche  die  Gestalt 
einer  halben  Erbse  oder  des  Samens  der  Sesampflanze  haben  (Otto 
sesamoidea ),  und  ihre  glatte,  ttberknoqvelte  Fläche  dem  Gelenk  zukehren. 
Am  Gelenke  zwischen  Metacarpus  und  Phalanx  prima  des  Daumens  fin- 
den sich  constant  zwei  neben  einander  liegende  Sesambeine ; am  ersten 
Gelenke  des  Zeige-  und  Ohrfingers,  so  wie  am  zweiten  Gelenke  des 
Daumens  kommen  sie  ebenfalls,  aber  einfach,  vor.  Bei  den  arabischen 
Schriftstellern  hiessen  sie  Alhadara. 

Da  der  Metacarpus  des  Daumens  mit  dem  Os  mullangulum  majus  durch 
ein  einer  Arthrodie  sich  näherndes  Sattelgelenk,  und  mit  der  ersten  Phalanx 
durch  ein  Winkelgelenk  verbunden  wird,  so  verhält  er  sich  auch  in  dieser 
Beziehung  mehr  wie  eine  Phalanx  prima  der  (ihrigen  Finger. 


§.  134.  Allgemeine  Bemerkungen  Ober  die  Hand. 

Schulter,  Oberarm  und  Vorderarm,  sind  nur  der  Hand  wegen  ge- 
schaffen, deren  Beweglichkeit  und  Verwendbarkeit  durch  ihre  Befestigung 
an  einer  langen  und  mehrfach  gegliederten  Knochensäule  erheblich  ge- 
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winnen  muss.  Das,  ohne  die  Sesambeine,  aus  27  Knochen  bestehende, 
und  durch  40  Muskeln  bewegliche  Skelet  der  Hand,  in  welchem  Festig- 
keit mit  geschmeidiger  und  vielseitiger  Beweglichkeit  sieh  auf  die  sinn- 
reichste Weise  combinirt,  ist  ftlr  die  roheste  Arbeit,  wie  ftlr  die  subtil- 
sten Hanthierungen  im  gleichen  Grade  geschickt,  und  entspricht  durch 
seinen  wohlberechneten  Mechanismus  vollkommen  jener  geistigen  Ueber- 
legenheit,  durch  welche  der  Mensch,  das  an  natürlichen  Vertheidigungs- 
mitteln  ärmste  Geschöpf,  sich  zum  Beherrscher  der  lebenden  und  leb- 
losen Natur  aufwirft. 

Die  Hand  ist  am  Ende  einer  langen  und  gegliederten  Knochensäule 
befestigt,  und  reicht  in  hängender  Armstellung  bis  zur  Mitte  des  Ober- 
schenkels. Beim  Neger  langt  sie  weiter  herab,  bei  gewissen  Affen  Belbst 
bis  zur  Ferse.  Ohne  Zweifel  ist  diese  selbst  den  Negern  unangenehm 
vorkommende  Aehnlichkeit  der  Grund,  warum  sie,  wenn  sie  unbeschäf- 
tigt sind,  ihre  Hände  immer  vor  der  Brust  verschlungen  halten.  Bei 
den  ägyptischen  Mumien  von  Jungfrauen  liegen  die  Hände  vor  der 
Scham  gekreuzt. 

Die  Hand  wird  durch  ihren  HautUberzug,  besonders  in  der  Hohlhand, 
(palma  von  naXapr])  mit  hoher  Empfindlichkeit  ausgerüstet,  und  erhebt 
sich  zur  Bedeutung  eines  Tastorgans,  welches,  nach  allen  Richtungen 
des  Raumes  beweglich,  uns  von  der  Ausdehnung  der  Materie  und  ihren 
physikalischen  Eigenschaften  belehrt.  Die  ältesten  Massbestimmungen 
( ii/na,  Elle,  — spitkama,  Spanne,  — pollex,  Zoll)  sind  deshalb  der  Länge 
einzelner  Handabtheilungen  entnommen.  Die  Fähigkeit  der  Hand,  sich 
zu  einem  Löffel  auszuhöhlen,  und  zu  einer  Schaufel  zu  strecken,  bedingt 
ihren  Gebrauch  zum  Schöpfen  uud  Wählen,  die  gekrümmten  Finger 
bilden  einen  starken  und  breiten  Haken,  der  beim  Klettern  die  treff- 
lichsten Dienste  leistet,  und  der  jedem  anderen  Finger  cntgegenstellbare 
Daumen  wirkt  mit  diesem  wie  eine  Zange,  die  zum  Ergreifen  und 
Befählen  kleiner  Gegenstände  benutzt  wird. 

Der  lange,  freibewegliche  und  starke  Daumen  (pollex  a poliere) 
ist  ein  Vorzug  der  Menschenhand.  Er  krümmt  sich  mit  Kraft  gegen 
die  übrigen  Finger  zur  Faust,  Puynus,  die  zum  Anfassen  und  Fest- 
hai t e n schwerer  Gegenstände  dient.  Der  Daumen  leistet  hiebei  so  viel, 
wie  die  übrigen  Finger  zusammengenommen,  er  stellt  das  eine  Blatt 
einer  Beisszange  vor,  deren  anderes  Blatt  durch  die  vier  übrigen  Finger 
gebildet  wird,  und  führt  deshalb  bei  Al  bin  den  Namen  manus  parva, 
majori  adjutrix,  was  die  griechische  Bezeichnung  avilxeiy  noch  besser 
ausdruckt.  Eine  Hand  ohne  Daumen  hat  ihren  besten  Theil  eingebüsst 
und  der  Chirurg  wird  mit  seiner  Entfernung  nicht  so  rücksichtslos  ver- 
fahren, wie  mit  den  übrigen  Fingern. 

Die  Affenhand,  deren  Stummeldaumen  Eustachius  einen  pollex 
ridiculut  nannte,  ist  ein  unvollkommener  organisirtes  mechanisches  Werk- 
zeug, als  die  Menschenhand,  das  Oryanon  organorum  des  Anaxagoras. 
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— Die  ungleiche  Länge  der  Finger  ist  für  das  Umfassen  kugeliger 
Formen  wohlberechnet,  und  schliesst,  wenn  die  Finger  gegen  die  Hohl- 
hand gebeugt  und  zusammengekrUmmt  sind,  einen  leeren  Raum  ein 
(wie  z.  B.  beim  Fliegenfangen),  der  durch  den  Daumen  als  Deckel  ge- 
schlossen wird.  — Die  aus  mehreren  Knochen  zusammengesetzte  bogen- 
förmige Handwurzel  unterliegt  der  Gefahr  des  Bruches  weit  weniger, 
als  wenn  ein  einziger  gekrümmter  Knochen  ihre  Stelle  einnähme.  Ihre 
concave  Seite,  die  durch  das  starke  Ligamentum  carpi  transversum  in 
einen  Ring  urngebildet  wird,  schützt  die  Beugesehnen  der  Finger  vor 
äusserem  Druck.  Die  feste  Verbindung  der  Mittelhand  mit  der  Hand- 
wurzel macht  das  Stemmen  und  Stutzen  mit  den  Händen  möglich, 
und  die  Längenkrümmung  der  einzelnen  Metacarpusknochen,  so  wie 
ihre  Nebeneinanderlagerung  in  einer  gegen  den  Rücken  der  Hand  con- 
vexen Ebene,  erleichtert  die  Aushöhlung  der  Hohlhand  zum  pocu- 
lum  Biogenis. 

Die  Zehnzahl  der  Finger,  die  bei  den  ersten  Rechnungsversuchen 
der  Menschen  zum  Zählen  diente,  ist  gewiss  die  anatomische  Ursache 
unseres  jetzigen  Zahlen-Dccadcnsystems.  — Die  grosse  Beweg- 
lichkeit der  Finger,  und  die  möglichen  zahlreichen  Combinationen  ihrer 
Stellungen,  machten  sie  zu  Vermittlern  der  Zeichensprache;  ihre 
tiefen  Trennungsspalten  erlauben  das  Falten  der  Hände,  um  mit  dop- 
pelter Kraft  zu  drücken,  und  die  nur  im  Winkel  mögliche  Beugung  der 
zwei  letzten  Phalangen  giebt  der  geballten  Faust  eine  Kraft,  die  einst 
statt  des  Rechtes  galt.  Wie  nothwendig  das  Zusammenwirken  beider 
Hände  zu  gewissen  Verrichtungen  wird,  beweist  das  alte  Sprichwort: 
marius  manum  lavat.  Eine  fehlende  Hand  kann  deshalb  nur  unvollkom- 
men durch  die  andere  Hand  ersetzt  werden,  und  der  Verlust  Einer  Hand 
wird  schwerer  getühlt,  als  jener  eines  Auges,  da  zum  Sehen  unter  allen 
Verhältnissen  Ein  Auge  hinreicht.  — Die  tausendfältigen  Verrichtungen 
der  Hände  (Hanthierungen),  die  die  Nothwendigkeit  dictirt  und  der  Ver- 
stand rafünirt,  und  die  ein  ausschliessliches  Prärogativ  der  Menschen 
sind,  werden  nur  durch  den  weise  berechneten  Bau  dieses  Werkzeuges 
ausführbar.  Wir  können  uns  keine  Vorrichtung  denken,  durch  welche 
die  mechanische  Brauchbarkeit  der  Iland  auf  einen  höheren  Vollkom- 
menheitsgrad gebracht  werden  könnte.  Jede,  wie  immer  beschaffene 
Zugabe  würde  eher  hemmend  als  fordernd  wirken.  Ein  sechster  Finger 
ist  wahrlich  keine  Vollkommenheit  der  Hand;  sonst  würden  die  Chirur- 
gen sich  nicht  beeilen,  ihn  wegzuschneiden. 
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D.  Knochen  der  unteren  Extremitäten  oder 
Bauchglieder. 

§.  135.  Eintheilung  der  unteren  Extremitäten. 

Jede  untere  Extremität  besteht,  wie  die  obere,  aus  vier  beweglich 
verbundenen  Abtheilungen:  der  Hüfte,  dem  Oberschenkel,  dem  Unter- 
schenkel und  dem  Fusse,  welcher  selbst  wieder  in  die  Fusswurzel,  den 
Mittelfuss  und  die  Zehen  zerfällt. 


§.  136.  Hüftbein. 

Die  Hüfte  verhält  sich  zur  unteren  Extremität,  wie  die  Schulter 
zur  oberen.  Man  konnte  sie  die  Schulter  der  unteren  Extremität  nen- 
nen. Sie  besteht  jedoch  nicht  aus  zwei  Knochen,  wie  die  Schulter  der 
oberen,  sondern  nur  aus  einem.  Dieser  ist  das  Hüftbein  (Os  inno- 
minutum  s.  uiioni/mum,  os  coxae,  os  pelvis  laterale).  Beide  Hüftbeine 
fassen  das  Kreuzbein  zwischen  sich,  und  bilden  mit  ihm  den  Becken- 
gürtel oder  Beckenriug.  Sie  sind  die  grössten  aller  Stammknochen,  und 
werden  in  drei  Theile  eingetheilt:  das  Darmbein,  Sitzbein  und  Scham- 
bein. Diese  Eintheilung  ist  nicht  willkürlich,  sondern  in  der  Entwick- 
lungsgeschichte des  Knochens  gegründet,  indem  jedes  Hüftbein  beim 
neugeborenen  Kinde  aus  drei,  nur  durch  Knorpel  verbundenen  Stücken 
besteht,  welche  die  oben  angegebene,  allgemein  übliche  Eintheilung  veran- 
lassten,  und  welche  selbst  im  1 6.  Lebensjahre  noch  nicht  vollkommen  zu 
Einem  Knochen  verwachsen  sind.  Bei  zwei  Säugethieren  (dem  Scbna- 
belthiere  und  der  Echidnn)  bleiben  sie  durch  das  ganze  Leben  getrennt. 
Hält  man  sich  an  die  etwas  unter  der  Mitte  des  Knochens  befindliche, 
grosse  Gelenkgrube  (die  Pfanne),  so  liegt  das  Darmbein  Uber  ihr,  das 
Sitzbein  unter  ihr,  und  das  Schambein  an  ihrer  inneren  Seite.  Alle 
drei  genannten  Bestandtheiie  der  Hüftbeine  betheiligen  sieh  an  der  Bil- 
dung der  Pfanne,  und  man  kann  es  an  einem  jüngeren  Exemplare  des 
Knochens,  wo  noch  die  Knorpel  zwischen  den  drei  Bestandtheilen  der 
Hüftbeine  existiren,  sehr  gut  absehen,  dass  das  Darmbein  die  obere,  das 
Sitzbein  die  untere,  und  das  Schambein  die  innere  Wand  der  Pfanne  bildet 

A.  Das  Darmbein,  Os  Hei  s.  ilium,  ist  an  seiner  Basis,  welche 
die  obere  Wand  der  Pfanne  bildet,  dick,  und  entwickelt  sich,  während 
es  sich  nach  aufwärts  erhebt,  zu  einer  breiten,  in  ihrer  Mitte  durchschei- 
nend dünnen,  dem  verbogenen  Kamme  eines  antiken  Helmes  nicht  un- 
ähnlichen Platte,  an  welcher  man  eine  äussere  und  innere  Fläche, 
und  einen  dicken  Begrenzungsrand  unterscheidet.  Die  äussere 
Fläche  ist  an  ihrem  vorderen  Theile  convex,  am  hinteren  eoncav,  und 
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besitzt  eine,  selbst  bei  älteren  Individuen  nicht  immer  scharf  ausgeprägte, 
mit  dem  oberen  Rande  nicht  genau  parallel  laufende  Linie  (Linea  semt- 
circularis  s.  arcuafa  externa)  als  die  Ursprungsgrenze  des  Musrulus  glu- 
taeus  min  im  us.  Sonst  ist  diese  Fläche  glatt,  und  zeigt  nur  in  ihrer  Mitte 
ein  grösseres,  und  gegen  den  Rand  zu  viele  kleinere  Emährungslöeher. 
Die  innere  Fläche  wird  durch  einen  schräg  von  hinten  nach  vorn  und 
unten  gehenden,  schneidend  zulaufenden  Winkelvorsprung  (Linea  ar- 
cuata  interna)  in  eine  kleinere  untere,  und  viel  grössere  obere  Ab- 
theilung gebracht.  Die  untere  hilft  die  Seitenwand  des  kleinen 
Beckens,  und  zugleich  den  Grund  der  Pfanne  bilden;  die  obere  ist  au 
ihrer  vorderen  Hälfte  concav  und  glatt  (Fussa  iliaca),  an  ihrer  hinteren 
Hälfte  mit  einer  ohrmuschelförmigen  Verbindungsstelle  für 
die  ähnlich  gestaltete  Fläche  am  breiten  Seitenrande  des  Kreuzbeins, 
und  hinter  dieser  mit  einem  umfänglichen,  rauhen,  unförmlichen  Höcker 
(Tuberositas  ossis  ilei)  versehen.  — Der  Begrenzungsrand  des  Dann- 
heins zerfällt  1.  in  den  oberen  Rand  oder  Kamm  (Crista  ossis  ilei), 
welcher,  so  wie  die  äussere  Fläche  des  Dannbeins,  vom  nach  aussen, 
und  hinten  nach  innen,  also  S-förmig  gekrümmt  ist,  und  eine  äussere, 
mittlere  und  innere  Lefze  ftlr  die  Insertionen  der  drei  breiten 
Bauchmuskeln  besitzt;  2.  in  den  vorderen  und  hinteren  Rand,  welche 
beide  kurz  und  nicht  so  dick  sind,  wie  die  Crista,  und  fast  senkrecht 
von  den  Endpunkten  der  Crista  abfallen.  Jeder  derselben  besitzt  einen 
halbmondförmigen  Ausschnitt;  dieser  ist  am  vorderen  Rande  flacher  und 
länger,  am  hinteren  tiefer  und  kürzer.  Die  Ecken  der  Ausschnitte  wer- 
den als  Spinae  bezeichnet,  und  es  muss  somit  eine  Spina  anterior  su- 
perior  et  inferior,  desgleichen  eine  Spina  posterior  supcrior  et  inferior 
geben.  Der  hintere  Rand  geht  unter  der  Spina  posterior  inferior  in 
einen  tief  gehöhlten  Ausschnitt  (Incisura  ischiadica  major  s.  Hiaca) 
über,  welcher  sich  bis  zum  später  zu  erwähnenden  Stachel  des  Sitzbeins 
heraberstreckt. 

B.  Das  Sitzbein,  Os  ischii  s.  coxendicis,  wird  in  den  Körper, 
den  absteigenden,  und  aufsteigenden  Ast  eingetheilt.  Der  Kör- 
per bildet  die  untere  Wand  der  Pfanne,  ist  dreiseitig,  und  hat  an  sei- 
nem hinteren  Rande  einen  spitzigen  Stachel  (Spina  ossis  ischii),  welcher 
mit  der  Spina  ossis  Hei  posterior  inferior  die  oben  genannte  Incisura 
ischiadica  major  s.  iliaca  begrenzt.  Der  absteigende  Ast  (Ramus 
descendens),  welcher  die  drei  Flächen  des  Körpere  beibehült,  endigt  mit 
dem  aufgewulsteteu  und  rauhen  Sitzknorrcu  (Tuberositas  ossis  ischii), 
zwischen  welchem  und  der  Spina  ischii  die  seichte  Incisura  ischiadica 
minor  liegt.  Der  aufsteigende  Ast  (Ramus  ascendens)  erhebt  sich 
vom  Sitzknorren  nach  innen  und  oben,  ist  von  vom  nach  hinten 
flachgedrückt,  und  besitzt  eine  vordere  und  hintere  Fläche,  nebst  einem 
inneren  stumpfen,  und  äusseren  scharfen  Rande. 

C.  Das  Schambein,  Os  pubis  s.  pectinis,  zerfällt  in  einen  liori- 
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zontalen  und  absteigenden  Theil  oder  Ast.  Der  horizontale 
Ast  bildet  mit  seinem  äusseren  Ende  die  innere  Pfannenwand,  und  stösst 
au  seinem  inneren  Ende  durch  eine  breite,  rauhe  Verbindungsfläche, 
und  darauf  hnflenden  Faserknorpel,  mit  dem  gleichnamigen  Knochen 
der  anderen  Seite  zusammen.  Die  Stelle,  wo  das  äussere  Ende  des 
horizontalen  Astes  sich  mit  dem  PfannenstUek  des  Darmbeins  (Basis) 
verbindet,  bleibt  durch  das  ganze  Leben  als  ein  rauher,  von  vorn  nach 
hinten  gerichteter  Aufwurf  oder  Kücken  kennbar,  der  gewöhnlich  Tu- 
berculum Heo-pectmeum,  passender  jedoch  Tuberculum  ileo- pubicum  ge- 
nannt wird.  Der  horizontale  Ast  stellt  ein  kurzes,  dreiseitiges  Prisma 
dar,  dessen  Flächen,  weil  das  äussere  und  innere  Ende  dicker  sind  als 
das  MittelstUck,  sämmtlick  eoncav  sein  müssen.  Die  Coucavität  ist  be- 
sonders an  der  unteren  Fläche  so  sehr  ausgesprochen,  dass  einige  Ana- 
tomen sie  mit  dem  Namen  einer  Furche,  deren  Richtung  von  aussen 
und  oben  nach  innen  und  unten  geht,  belegen.  Von  den  drei  Winkeln 
ist  der  obere  der  schärfste,  und  heisst  Scliambeinkamm  — Pecten 
s.  Crista  ossis  pubis.  Er  setzt  sich  nach  aussen,  hinter  dem  Tuberculum 
Ueo-pubicum,  in  die  Linea  arcuata  interna  des  Darmbeins  fort,  und  en- 
digt nach  innen  am  Schambeinhöcker  — Tuberculum  pubicum.  Die 
beiden  unteren  Ränder  verlängern  sich  in  die  Ränder  des  vom  Sitz- 
und  Schambein  umschlossenen  grossen  Loches  (Foramen  obturatum  s. 
ovale),  und  zwar  der  vordere  untere  in  den  äusseren,  der  hintere  untere 
in  den  inneren  Rand  des  Loches.  Vom  inneren  Eude  des  horizontalen 
Astes  geht  der  absteigende  Ast  dem  aufsteigenden  Sitzbeiuaste  ent- 
gegen, und  verschmilzt  mit  ihm.  Er  hat,  wie  dieser,  eine  vordere  und 
hintere  Fläche,  einen  äusscreu  und  inneren  Rand.  Der  Winkel,  unter 
welchem  der  absteigende  Schambeinast  zum  horizontalen  steht,  ist  der 
Angulus  ossis  pubis,  zum  Unterschied  des  Angulus  ossium  pubis,  unter 
welchem  man  den  Raum  versteht,  der  zwischen  den  absteigenden  Aesten 
beider  Schambeine  enthalten  ist,  und  welcher,  weil  er  besonders  im 
männlichen  Geschlecht  sich  nach  ol>en  zuspitzt,  immerhin  ein  Angulus 
ossium  pubis  genannt  werden  kann. 

Wo  die  drei  Stücke  des  Hüftbeins  zusammenstossen,  liegt  die  tiefe, 
sphärisch  gehöhlte  Gelenkgrube  zur  Aufnahme  des  Oberscheukelkopfes 
— die  Pfanne,  Acetabulum  s.  Cotyle  (vielleicht  ursprünglich  accepta- 
bulum).  Ihre  rauhe  Umgrenzung  ( Supercilium  acetabuli)  bildet  keine 
vollkommene  Kreislinie,  sondern  ist  an  der  inneren  und  unteren  Peripherie 
durch  die  Incisura  ucetabuli  ausgeschnitten.  Die  innere  Oberfläche  der 
Pfanne  ist  nicht  durchaus  Uberknorpelt,  sondern  zeigt  an  ihrem  Grunde 
eine  knorpellose,  vertiefte  Stelle  (Fossu  acetabuli),  welche  sich  bis  zur 
Incisura  acetabuli  ausdelmt,  und  gegen  das  Licht  gehalten,  meistens  matt 
durchscheinend  getroffen  wird. 

Neben  der  Pfanne  liegt  nach  innen  das  sogenannte  verstopfte 
Loch  (Foramen  obturatorium,  besser  obturatum  oder  ovale),  welches 


Digitized  by  Google 


316 


§.  136-  Hüftbein. 


durch  die  Aestc  des  Sitz-  und  Schambeines  umgeben  wird,  und  genau 
betrachtet,  besondere  an  Individuen  weiblichen  Geschlechts,  eine  drei- 
eckige Form  mit  abgerundeten  Winkeln  hat.  Im  männlichen  Geschleckte 
erscheint  das  Loch  von  mehr  ovaler  Form.  Die  Umrandung  des  Loches 
bildet  keine  in  sich  selbst  zurttcklaufende  Linie,  indem,  wie  oben  be- 
merkt wurde,  der  äussere  Rand  in  den  vorderen  unteren  Rand  des  hori- 
zontalen Schanibeinastes,  und  der  innere  Rand  in  den  hinteren  unteren 
übergeht.  Dadurch  geschieht  es,  dass  die  untere,  furchenähulieh  stark 
ausgehöhlte  Fläche  des  horizontalen  Schanibeinastes,  die  obere  Umran- 
dung des  Veretopfungsloches  bildet. 

Das  Studium  des  Hüftbeins  marlit  den  Anfängern  einige  Schwierigkeit, 
da  an  den  Knochen  Erwachsener,  deren  sie  sieh  bedienen,  die  Trennungsspuren 
der  einzelnen  embryonalen  Stücke  nicht  mehr  ahzusehen  sind.  Ich  empfehle 
deshalb , zur  besseren  Orient  innig , diese  Trennungslinien  am  ausgcbildelen 
Knochen  auf  folgende  Weise  zu  verzeichne!!.  Man  beschreibt  mit  Tinte  eine 
über  das  Tuberculum  ileo-pubicum  und  nach  seiner  Richtung  laufende  Linie, 
verlängert  sie  Uber  den  Anfang  der  Linea  arcuata  interna  einen  Qucrfinger- 
brcil  nach  abwärts,  und  lasst  sie  dann  in  zwei  Schenkel  divergiren , deren 
einer  nach  aussen , zur  Mitte  der  Incisura  ischiadica  major,  der  andere  nach 
innen,  zum  oberen  Drilttheil  des  äusseren  Randes  des  Verstopfungsloches  ge- 
führt wird.  Diese  gespaltene  Linie  wird  die  Gestalt  eines  umgekehrten  Y 
haben , und  an  der  inneren  Obcrltäche  des  Hüftbeins  die  Verwaltungsstelle 
seiner  drei  Stücke  angebeu.  I'm  sic  auch  an  der  äusseren  Oberfläche  des 
Knochens  darzuslellen,  verlängert  man  das  vordere  Ende  der  längs  des  Tubcr- 
culi  iteo-pubici  gezogenen  Linie , einen  Querlingerbreit  in  die  Pfanne  hinein, 
und  lässt  sie  wieder  in  zwei  Schenkel  auslaufen,  welche  durch  die  Pfanne, 
und  Uber  den  Rand  derselben  hinaus,  so  verlängert  werden,  dass  sic  mit  den 
Endpunkten  der  an  der  inneren  Seite  verzeichnelcn  Schenkel  zusammenstossen. 
Man  wird  dann  den  Anthcil  kennen  lernen,  den  jedes  der  drei  Stücke  des 
Hüftbeins  an  der  Bildung  der  Pfanne  nimmt.  Die  Verschmelzungsstellc  des 
absteigenden  Schambein-  und  aulsteigenden  Sitzbeinastes  fällt  beiläufig  in  die 
Milte  des  inneren  Randes  des  Foramen  obturalum. 

Ausser  den  drei  Ossifieationspunklen,  welche  im  Embryo  die  erste  Anlage 
des  Darm-,  Silz-  und  Schambeins  bilden,  erhält  das  ungenannte  Bein  noch 
drei  selbstständige  Verknöcherungspunkle,  welche  aber  erst  spät  nach  der 
Geburt  auftreten.  Der  erste  entsteht  im  ypsilonltlrmigen  Knorpel,  welcher  die 
drei  Knochcnsltlcke  der  Pfanne  verbindet ; der  zweite  im  Silzknorren ; der 
dritte  im  Labium  medium  der  Crista  ossis  ilei.  Ein  in  der  Spina  anterior 
inferior  auflrelender  Verknücherungspunkt  ist  nicht  constant. 

An  Abnormitäten  ist  das  Hüftbein  nicht  reich;  — eine  der  merkwürdig- 
sten besitze  ich,  wo  ein  an  der  Incisura  acetabuli  entspringender  Knochcnbalken, 
quer  Uber  das  Foramen  obturalum  läuft , ohne  den  äusseren  Rand  desselben 
zu  erreichen.  Ebenso  ist  an  einem  Becken  unserer  Sammlung  der  absteigende 
Schambeinast  mit  dem  aufsteigenden  Silzbeinasle  nicht  verbunden.  — Einen 
vollständigen  knöchernen  Pfannenrand,  ohne  Incisur,  zeigt  ein  im  Prager  ana- 
tomischen Museum  aufbewahrtes  Hüftbein.  — Löcher  im  Pfanuengrunde,  die 
durch  Schwund  der  Knochenmasse  im  höheren  Alter  entstehen,  sind  keine 
Seltenheit. 

Das  weibliche  Hüftbein  zeichnet  sich  durch  die  grössere  Kürze,  Schmalheit, 
und  mehr  nach  aussen  umgelegte  Richtung  seines  Darmbeines,  durch  die  Kürze 
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seines  Sitzbeines,  die  Lange  seines  horizontalen  Schanibeinastes,  die  Schmalheit 
der  das  Foramen  obturatum  umgebenden  Knochentheilc , und  die  mehr  drei- 
eckige Gestalt  dieses  Loches  vor  dem  männlichen  aus. 

§.  13T.  Verbindungen  der  Hüftbeine. 

Die  Hüftbeine  verbinden  sich  mit  dem  Kreuzbeine  durch  die  Sym- 
physe* sacro-iliacae , und  unter  einander  durch  die  Symphysis  ossium  pubis. 

1.  Die  Symphysis  sacro-iliara  (avv-cpvat,  zusammen  wachsen)  ist, 
nach  den  Untersuchungen  von  Luschka,  eigentlich  ein  Gelenk,  indem 
die  tlberknorpelten , ohrftirmigen  Vcrbindungsfläehen  des  Darm-  und 
Kreuzbeins,  welche  man  sich  früher  mit  einander  verwachsen  dachte, 
durch  eine  mit  Synovialhaut  und  Epithel  ausgekleidete,  spaltförmige, 
und  niemals  fehlende  Höhle  von  einander  so  getrennt  sind,  dass  sie 
zwar  im  gegenseitigen  Contact,  aber  nicht  in  ContinuitUt  stehen.  Dieses 
Gelenk,  welches  den  altherkömmlichen  Namen  einer  Symphyse  noch 
lange  führen  dürfte,  wird  durch  vordere,  untere,  und  hintere  Verstär- 
kungsbüuder  bedeckt,  welche  zugleich  mit  der  Uber  die  Symphyse  weg- 
streichenden Beinhaut,  eine  Art  Kapsel  um  die  innere  Höhle  bilden. 
Unter  den  hinteren  verdienen  das  Ligamentum  ileo-sacrum  Umgarn  et 
brere,  ihrer  Grösse  wegen,  besondere  Erwähnung.  Das  erste  entspringt 
von  der  Spina  posterior  superior , das  zweite,  vom  ersten  bedeckt,  von 
der  Spinn  posterior  inferior  des  Darmbeins,  und  beide  enden  am  Seiten- 
rande des  Kreuzbeins.  Ueber  der  Symphysis  sacro-iliara  findet  sich 
das  Ligamentum  Uro -lumbale,  welches  vom  Querfortsatz  des  fünften 
Lendenwirbels  entspringt,  und,  in  zwei  Schenkel  gespalten,  sich  mit 
einem  an  der  Tuberositas  ossis  ilei,  mit  dem  anderen  theils  an  der 
Basis  des  Kreuzbeins  inserirt,  theils  sich  Uber  die  Symphysis  sacro-iliaca 
ausbreitet,  und  an  der  inneren  Darmbeinfläehc  endigt. 

Luschka,  die  Kreuz-Darmbcinfugc  und  die  Schambeinfuge , im  Archiv  ftlr 
palhol.  Anatomie.  7.  Bd.  p.  29!). 

Zur  Verbindung  des  Hüftbeines  mit  dem  heiligen  Beine  dienen 
noch  zwei  kraftvolle  Bänder,  welche  zugleich  den  Kaum  des  kleinen 
Beckens  seitwärts  begrenzen  helfen.  Sie  sind  a)  das  Sitzknorren- 
Kreuzbein  band,  IAgumentum  tuberoso-sacrum,  welches  am  Sitzknor- 
ren entsteht,  und,  stark  schief  nach  innen  und  oben  laufend,  sich  aus- 
breitet, um  an  der  Spina  posterior  inferior  des  Darmbeins,  und 
am  Rande  des  Kreuz-  und  Steissbeins,  zu  endigen.  Von  seiner 
Ursprungsstelle  am  Sitzknorren  läuft  ein  schmaler  sichelförmiger 
Fortsatz,  Processus  falnformis,  am  aufsteigenden  Sitzbein-  und  ab- 
steigenden Schambeinast  bis  zur  Symphysis  pubis,  woselbst  er  mit 
dem  gleich  zu  erwähnenden  Ligamentum  arcuatum  inferius  verschmilzt, 
b)  Das  Sitzstach  el-Kreuzb  ein  band,  Ligamentum  spinoso-sacrum, 
ist  kürzer  und  schwächer,  als  das  Sitzknorren-Kreuzbeinband,  entspringt 
von  der  Spina  ossis  ischii,  schlägt  eine  minder  schiefe  Richtung  zum 
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Seitenrande  des  letzten  Kreuzwirbels  und  des  Steissbeins  ein,  wo  es 
sieh  festsetzt,  und  sich  sonach  mit  dem  Ligamentum  tuberoso  - sacrum 
kreuzt.  Durch  die  Kreuzung  beider  Bänder  werden  die  Incitura  ischia- 
dica  major  und  minor  in  Locher  desselben  Namens  umgewandelt. 

2.  Die  Symphysis  ossium  pubis  scbliesst  durch  die.  Vereinigung  der 
horizontalen  Schambeinäste  den  Beckenring  ab.  Der  kttline  Versuch, 
diese  Symphysis  bei  gewissen  Arten  schwerer  Geburten  zu  trennen, 
veranlasstc  ein  genaueres  Studium  ihres  Baues.  Sie  ist  nach  demselben 
Typus,  wie  die  Verbindung  zweier  Wirbelkiirper  durch  Bandscheiben, 
eingerichtet.  Es  findet  sich,  zwischen  den  einander  zugekehrten  End- 
flächen beider  horizontalen  Schambeinäste,  ein  Faserknorpel,  der  in  der 
Mitte  einen  weicheren  Kern,  und  in  diesem,  nach  hinten  zu,  eine  kleine, 
spoltformige , constante  Höhle  enthält.  Der  Knorpel  hat  die  Gestalt 
eines  dreiseitigen  Trismas,  dessen  eine  Fläche  nach  vorn,  somit  eine 
Kante  nach  hinten  gekehrt  ist.  Er  ist  beim  Manne  schmäler  und  länger, 
beim  Weibe  kürzer,  aber  breiter.  Bogenförmig  gespannte  Bänder,  die 
von  einem  Schambeinhöcker  zum  anderen,  als  T.ignmentum  arcuatum 
superius,  und  von  einem  absteigenden  Schambeinast  zum  anderen,  als 
Ligamentum  arcuatum  inferius,  ziehen,  verstärken  die  Symphyse  an 
ihrer  oberen  und  unteren  Gegend.  Die  Ligamenta  arcuata  identificiren 
sich,  je  näher  sie  dem  Symphysenknorpel  kommen,  derart  mit  ihm, 
dass  eine  scharfe  Grenze  zwischen  Band  und  Knorpel  nicht  existirt. 

Luschka  (a.  a.  0.  p.  310)  findet  öfters  eine  doppelte,  paarige  Höhle 
in  der  Schamfuge , mit  einer  faserknorpeligen  Zwischenwand,  welche  sieh  au 
den  beiden  Höhlen  wie  eine  Cartilago  inlrrarticularis  verhält. 

Das  Foramen  abluratum  wird  durch  eine  fibröse  Membran  (Mem- 
brana obturatoria  s.  Ligamentum  obturatorium)  so  verschlossen,  dass 
nur  am  oberen  äusseren  Winkel  desselben,  eine  schräg  von  innen  und 
unten  nach  oben  und  aussen  laufende  Lücke  (Canalis  obturatorius)  offen 
bleibt,  welche  in  die  kleine  Beckenhöhle  führt.  Die  Lücke  hat  zur 
oberen  Wand  die  untere  Fläche  des  horizontalen  Schambeinastes,  von 
welcher  früher  bemerkt  wurde,  dass  sie  furchenähnlich  gehöhlt  ist.  Der 
Canalis  obturatorius  muss  somit  eine  obere  knöcherne,  und  eine  untere 
(viel  kürzere)  fibröse  Wand  haben. 

Man  kann  au  einem  skeletirten  Becken  die  Ilichtung  der  Bänder  durch 
Fäden  oder  Bandslreifen  vorstellen,  welche  den  angegebenen  Ursprung  und 
das  Ende  eines  Bandes  verbinden.  Die  Ilichtung  des  Ligamentum  tuberoso- 
unil  spinosa-sacrum,  ihre  Kreuzung,  und  ihre  Theilnahme  an  der  Bildung  des 
grossen  und  kleinen  Hilflloches,  sind  für  die  später  folgenden  Details  von  be- 
sonderer Wichtigkeit. 

Durch  die  Symphysen  erhält  der  BeckengUrtel  ein  Minimum  von  Beweg- 
lichkeit, welches  durch  den  gelockerten  Zustand  derselben  in  der  Schwanger- 
schaft vcrgrösserl  wird.  Verknöcherungen  der  Symphysen,  und  besonders  der 
Schamfuge,  gehören  beim  weiblichen  Ueschlechte  unter  die  grössten  Selten- 
heiten (Otto),  obwohl  sie  bei  gewissen  Säugethieren  regelmässig  Vorkommen 
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(bei  den  Wiederkäuern,  Einhufern  und  Paclivdermcn).  Durch  die  Bänder, 
welche,  ungeachtet  ihrer  Stärke,  doch  einem  von  innen  wirkenden  Drucke 
nachgeben  werden,  kann  die  Beckenhöhle  erweitert  werden;  sic  hegrenzen  den 
kleinen  Beckenraum  so  gut  wie  Knochen,  und  haben  nicht,  wie  diese,  den 
Nachtheil  der  Sprödigkeit.  — Das  Foramen  obluralum,  das  grösste  Loch  am 
Skelete,  hat  nur  unnfltze  Knochenmasse  zu  vertreten , und  bedingt  somit  eine 
grössere  Leichtigkeit  des  Beckens.  — Durch  das  grosse  llUltloch,  viel  seltener 
durch  das  kleine,  können,  so  wie  durch  den  Canatis  obluralorius,  Eingeweide 
der  Beckenhöhle  als  Herniae  nach  aussen,  und  fremde  Körper  durch  Verwun- 
dung nach  innen  dringen.  Im  Prager  Museum  befindet  sich  ein  Fall,  wo  eine 
Nadel  im  -Vervus  ischiadicus  (welcher  durch  das  grosse  Mdfllocli  aus  der 
Beckenhöhle  heraustritt)  gefunden  wurde,  und  ganz  'on  ihm  umschlossen  wird 
(Gr über).  Verwundungsfälle,  wo  das  Becken  quer  durch  und  durch  ge- 
schossen wurde,  ohne  Knochenverletzung,  sind  ebenfalls  bekannt.  — lieber 
die  Höhle  des  Scbanifugenknorpels  handelt  ausführlich  Zaglas  in  Manlhly 
Journal.  1851,  Nov.,  und  Luschka,  a.  a.  0. 

§.  138.  Das  Hecken  als  Ganzes. 

Da«  Becken  (Pefris)  ist  ein  durch  die  beiden  Hüftbeine,  und  das 
zwischen  ihre  hinteren  Enden  hineingesehobene  Kreuzbein  und  Steiss- 
bein,  gebildeter  Knochenring,  der  ant  unteren  Ende  des  Stammes  liegt, 
an  seiner  hinteren  Peripherie  die  Wirbelsäule  trägt,  und  sich  mittelst 
der  Pfannen  auf  die  Köpfe  des  Oberschenkels  stützt.  Eine  genaue 
Kenntnis«  seiner  Zusammensetzung  und  seiner  Dimensionen  ist  für  den 
Geburtshelfer  unerlässlich,  da  die  Technik  seiner  mechanischen  Hülf- 
leistungen  bei  schweren  Geburten,  von  den  räumlichen  Verhältnissen 
dieses  knöchernen  Ringes  bestimmt  wird.  Stellt  man  das  Becken  so 
vor  sich  hin,  dass  es  mit  den  beiden  Sitzknorreu  und  mit  der  Steiss- 
beinspitze  auf  dem  Tische  aufsteht,  so  hat  es  wirklich  einige  Aehnlich- 
keit  mit  einem  tiefen  Wasserbecken  (ad  latacri  similitudinem,  Vesal.), 
dessen  breiter,  nach  aussen  gebogener  Rand,  vom  und  hinten  abge- 
brochen erscheint,  so  dass  nur  zwei  Seitenstücke  desselben,  die  beiden 
Dannbeine,  übrig  bleiben. 

Das  Becken  wird  in  das' grosse  und  das  kleine  Becken  ein- 
getheilt. 

A.  Das  grosse  Becken  ist  eigentlich  nur  die  breite  Umrandung 
des  kleinen  Beckens,  und  wurde  deshalb  auch  Labrt/m  pelvis  genannt. 
Es  verhält  sich  das  grosse  Becken  zum  kleinen,  wie  beiläufig  der  Rand 
einer  Tasse  zum  Gnmde  derselben.  Dieser  Rand  ist  aber  nicht  voll- 
ständig, sondern,  wie  oben  gesagt,  vom  und  hinten  ausgebrochen.  Die 
hintere  Lücke  des  ausgebrochenen  Randes  wird  durch  den  letzten  Len- 
denwirbel nur  unvollständig,  die  vordere,  viel  grössere  Lücke,  durch 
die  muscidöse  Bauchwand  vollständig  ausgefüllt  oder  ergänzt.  Die  Höhle 
des  grossen  Beckens  dient  zur  Vergrösserung  der  Bauchhöhle,  und  geht, 
sich  trichterförmig  verengernd,  in  die  Höhle  des  kleinen  Beckens  Uber. 


Digitized  by  Google 


320 


§.  138.  Das  Becken  als  Ganzes. 


B.  Das  kleine  Becken  bildet  ebenfalls  eine  nach  unten  konisch- 
sich  verengernde  Höhle,  deren  hintere  lange  Wand  durch  die  vordere 
concave  Kreuzbein-  und  Steissbeinfläche , deren  vordere  Wand  durch 
die  Symphysis  ossium  pubis,  und  die,  das  Foramen  oblurnluni  umgeben- 
den Aeste  des  Scham-  und  Sitzbeins,  nebst  dem  Ligamentum  obtura- 
torium,  gebildet  wird.  Die  Seitenwände  werden  von  jenem  Theile  der 
Hüftbeine,  der  zwischen  Linea  arcuata  interna  und  Tuberositas  ossis 
isehii  liegt,  und  von  den  Ligamentis  tuberoso-  et  spmoso-saeris  erzeugt. 
Die  Höhle  des  kleinen  Beckens  hat  eine  obere  und  untere  Oeff- 
nung.  Die  obere  Oeffnung  oder  der  Eingang  des  kleinen 
Beckens  (Apertura  pe/vis  superior),  durch  welche  das  kleine  Becken 
mit  dem  grossen  zusammenhängt,  wird  durch  eine  Linie  begrenzt,  welche 
vom  Promontorium,  und  vom  vorderen  Rande  der  Basis  des  Kreuzbeins, 
so  wie  von  beiden  L ineis  arcuatis  internis  der  Darmbeine,  und  den 
beiden  Cristae  der  Schambeine  zusammengesetzt  wird.  Sie  heisst,  weil 
sie  aus  so  vielen  Stücken  besteht,  Linea  innominata,  besser  Linea  ter- 
minalis,  weil  sie  die  scharf  gezogene  Grenze  zwischen  grossem  und 
kleinen  Becken  bildet.  Sie  hat  im  männlichen  Geschlechte,  wegen 
grössereu  Vorspringens  des  Promontoriums,  eine  mehr  herzförmige,  im 
weiblichen  Geschlechte  eine  ovale  Gestalt.  — Die  untere  Oeffnung 
oder  der  Ausgang  des  Beckens  (Apertura  pelris  inferior)  ist  kleiner 
als  der  Eingang,  und  wird  von  der  Spitze  und  den  Seitenründem  des 
Steissbeins,  den  unteren  Rändern  der  Ligamenta  tuberoso-  und  spinoso- 
saeru,  den  Höckern  und  aufsteigenden  Acsten  der  Sitzbeine,  den  ab- 
steigenden Aesten  der  Schambeine,  und  dem  Ligamentum  areuatum  in- 
ferius  der  Schamfuge  gebildet.  Ihre  Gestalt  ist  in  beiden  Geschlechtern 
eine  herzförmige.  Die  Spitze  des  Herzens  liegt  am  unteren  Rande  der 
Symphysis  ossium  pubis,  der  eingebogene  Rand  des  Herzens  wird  durch 
den  Vorsprung  des  Steissbeins  erzeugt.  Durch  das  Zurückweichen  des 
beweglichen  Steissbeins,  kann  der  gerade  Durchmesser  dieser  Oeffnung 
bedeutend  vergrössert  werden,  wodurch  ihre  Gestalt  rhombisch  viereckig 
wird.  Denkt  man  sich  von  einem  Sitzknorren  zum  anderen  eine  gerade 
Linie  gezogen,  so  heisst  der  vor  dieser  Linie  liegende  Thcil  der  Oeff- 
nung Scham  bogen,  Arcus  ossium  pubis,  der  im  weiblichen  Geschlechte 
eonstant  weiter  als  im  männlichen  ist,  wo  der  Bogen  ein  Winkel  wird, 
als  Angulus  ossium  pubis. 

Da  die  vordere  Wand  des  kleinen  Beckens  (Symphyse  der  Scham- 
beine) viel  niedriger  ist  als  die  hintere  (sic  verhalten  sich  beiläufig  wie 
1 : 3),  so  werden  die  Ebenen  der  oberen  und  unteren  Beckenöflhung 
nicht  mit  einander  parallel  sein  können,  sondern  nach  vom  convergiren. 
Dasselbe  muss  von  je  zwei  imaginären  zwischen  der  oberen  und  unte- 
ren Beckenöffnung  gelegten  Durehsehnittsel>enen  gelten.  Würde  man 
die  Mittelpunkte  vieler  solcher  Durchschnittsebenen  durch  eine  Linie 
verbinden,  so  würde  diese  keine  gerade,  sondern  eine  krumme  Linie 
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sein,  deren  Convexität  gegen  das  Kreuzbein  Rieht.  Diese  Linie  ist  die 
Beekenaxe,  auch  Leitung«-  oder  Ftthrungslinie  genannt,  weil 
in  ihrer  Richtung  sich  der  Kopf  eines  zu  gebärenden  Kindes  nach  aus- 
sen bewegt,  und  die  Hand  des  Geburtshelfers,  oder  seine  nach  der 
Beekenaxe  gekrümmte  Zange,  nach  dieser  Linie  wirken. 

Nebst  der  Beekenaxe  werden  in  der  oberen  und  unteren  Beeken- 
öffnung,  so  wie  in  der  Höhle  des  Beckens  selbst,  mehrere  für  den  Ge- 
burtshelfer wichtige  Durchmesser  gezogen. 

ai  In  der  oberen  Bcckenöflnung : 1)  der  gerade  Durchmesser, 
Diameter  antero-po*terior  x.  Conjugata,  von  der  Mitte  des  Promontoriums 
zum  oberen  Rande  der  Symphysi*  puhis ; 2.  der  quere,  Diameter  trans- 
rersus,  zwischen  den  grössten  Abständen  der  J.inea  imiominata;  3.  und 
4.  die  beiden  schiefen,  Diametri  obliqui  x.  Derenteri  (nach  Hein- 
rich De venter,  einem  niederländischen  Geburtshelfer,  benannt),  von 
der  Symphysi*  xucro-Hiava  einerseits,  zum  entgegengesetzten  Tuberculum 
ileo-pubicum. 

b|  In  der  unteren  Beckenöffnung  zieht  man:  1.  den  geraden 
Durchmesser,  von  der  Steissbcinspitze  zum  unteren  Rande  der  Symphysi* 
pubix;  2.  den  queren,  zwischen  beiden  Sitzknorren.  Der  quere  ist 
constant,  der  gerade  aber  durch  die  Beweglichkeit  des  Steisslieins  ver- 
grösserbar.  Man  zieht  deshalb,  um  auch  für  den  geraden  Durchmesser 
eine  constante  Grösse  zu  haben,  noch  einen  zweiten,  von  der  Vereini- 
gungsstelle des  Kreuzbeins  mit  dem  Steissbeine,  zum  unteren  Rande 
der  Symphysi*  pubix. 

e)  In  der  Höhle  des  kleinen  Beckens  werden  gezogen:  1.  der  ge- 
rade Durchmesser,  von  der  Verschmelzungsstelle  des  2.  und  3.  Kreuz- 
bein Wirbels,  zur  Mitte  der  Schamheinvereinigung,  und  2.  der  quere, 
der  die  Mittelpunkte  beider  Pfannen  verbindet. 

Da  die  verschiedenen  Mcnsehenraceu  verschiedene  Sehiidelformen 
haben,  welche  schon  an  den  Embryonen  zu  erkennen  sind,  so  wird 
sich  auch  das  Becken  nach  diesen  Kopfformen  richten,  und  einen  osteo- 
logischen  Racenclmrakter  darstellen.  So  ist  z.  B.  die  längsovale  Form 
des  Beckens  der  Negerinnen,  von  der  mehr  querovaleu  Form  l>ei  der 
weissen  Raee  leicht  zu  unterscheiden. 

Um  eine  richtige  Vorstellung  von  der  Lage  des  Beckens  zu  erhal- 
ten, muss  man  es  so  stellen,  (hiss  die  Conjugata  mit  dem  Horizonte 
einen  Winkel  von  65"  bildet.  Dieser  Winkel  giebt  die  sogenannte 
Neigung  des  Beckens,  und  variirt  sehr  wenig  bei  verschiedenen  Indi- 
viduen. Bei  Männern  ist  er  constant  um  einige  Grade  spitziger,*  als 
bei  Weihern.  Hat  man  einem  Becken  diese  Neigung  gegeben,  so  wird 
man  finden,  dass  die  Spitze  des  Steissbeins  um  etwas  mehr  als  7 Linien 
h ober  liegt,  als  der  untere  Rand  der  Schambeinfuge. 

Man  hatte  die  Neigung  des  Beckens . oder  den  Winkel  der  Conjugata  mit 
dem  Horizonte,  noch  vor  wenig  Jahren  ftlr  viel  kleiner  als  65’ gehalten , indem 
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man  die  Spitze  des  Sleisshcins  mit  dem  unteren  Rande  der  Schamfuge  in  einer 
horizontalen  Linie  liegend  annahm.  Dieser  unrichtigen  Vorstellung  Uber  die 
Neigung  des  Beckens,  die  selbst  durch  die  besten  anatomischen  Abbildungen 
vervielfältigt  wurde,  verdanken  die  unrichtigen,  aber  noch  immer  gebrauchten 
Ausdrücke:  horizontaler  und  absteigender  Ast  des  Schambeins,  ansteigender 
Ast  des  Sitzbeins  etc.,  ihren  Ursprung.  Bei  einer  Neigung  von  65°  wird  der 
horizontale  Ast  des  Schambeins  eine  sehr  abschüssige  Lage  einnehmen,  der 
absteigende  Ast  wird  stark  schief  nach  hinten,  und  der  aufsteigende  Sitzbeinast 
nach  vorn  gerichtet  sein.  Nägele  bat  durch  Versuche  an  Lebenden  die  wahre 
Neigung  des  Beckens  ausgemittelt. 


§.  139.  Unterschiede  des  männlichen  und  weiblichen  Beckens. 

Der  hervorragendste  sexuale  Charakter  des  Skelets  liegt  in  der 
Berkenform.  Kein  Theil  des  Skelets  bietet  so  auffallende,  und  wegen 
ihrer  Beziehungen  zum  Geburtsact  so  wichtige  Geschlechtsverschieden- 
heiten dar,  wie  das  Becken.  Dass  es  sieh  hier  vorzugsweise  nur  um 
das  kleine  Becken  handelt,  versteht  sich  von  selbst,  denn  das  grosse 
Becken  ist,  seiner  Weite  wegen,  von  keinem  bestimmenden,  hemmenden, 
oder  fördernden  Einfluss  auf  die  Gehurt,  und  nur  im  kleinen  Becken 
werden  Dimensionsänderungen  auf  den  Ablauf  des  Geburtsgeschäftes 
Bezug  haben  können. 

Anatomischer  Charakter  des  weiblichen  Beckens  ist  Weite  und 
Kurze,  des  männlichen  vergleiehungsweise  Enge  und  Höhe.  Der 
Geburtsact  bedingt  diesen  Unterschied.  Die  Bewegung  des  Kinds- 
kopfes durch  den  Beckenring  wird  leichter  durch  die  Weite  des 
Beckens,  und  ist  schneller  beendigt  durch  die  Kurze  desselben.  Die 
Weite  des  kleinen  Beckens  nimmt  beim  Weibe  in  doppelter  Be- 
ziehung zu.  Erstens  gewinnt  die  ganze  Beckenhöhle  gleichmässig  mehr 
Umfang  als  die  männliche,  und  zweitens  geht  die  konische  Beckenform 
des  Mannes  beim  Weibe  in  eine  mehr  eylindrische  Uber,  indem  die 
untere  Beckenapertur  an  Umfang  gewinnt.  Der  grössere  Umfang  des 
weiblichen  Beckens  wird  durch  die  grössere  Breite  des  Kreuzbeins,  so 
wie  durch  die  grössere  Länge  der  Linea  arcuata  interna,  und  der  hori- 
zontalen Schambeinäste  bedingt.  Die  mehr  eylindrische  Form  desselben 
resultirt  aus  dem  grösseren  Parallelismus  der  beim  Manne  nach  unten 
eonvergireuden  Sitzbeine.  Die  Pfannen  und  die  Sitzknorren  stehen  so- 
mit im  Weibe  weiter  aus  einander,  und  der  Arcus  assium  pubis  wird 
offener  und  weiter,  als  im  männlichen  Gesehlechte,  sein  müssen.  Letz- 
terer wird  noch  dadurch  vergrössert,  dass  die  absteigenden  Scham-  und 
aufsteigenden  Sitzbeinäste  wie  um  ihre  Axe  gedreht  erscheinen,  wodurch 
ihre  inneren  Ränder  sich  nach  vorn  wenden.  Das  flache  und  stark 
nach  hinten  gerichtete  Kreuzbein  vergrössert  ganz  vorzüglich  den  Raum 
der  weiblichen  kleinen  Beckenhöhle,  und  die  grosse  Beweglichkeit  des 
Steissbeins  bedingt  ebenso  augenfällig  die  bedeutende  Erweiterungs- 
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fähigkeit  des  Ausganges  während  des  Geburfsactes.  Die  Kürze  des 
weiblichen  Beckens  ist  durch  die  geringere  Länge  der  Sitzbeine  gegeben. 

Das  grosse  Becken  bietet  keine  so  erheblichen  Differenzen  der 
Durchmesser  dar,  und  zeichnet  sich  im  Weibe  nicht  so  sehr  durch  seine 
Weite,  als  durch  die  Schmalheit  und  Niedrigkeit  der  Darmbeine,  vor 
dem  männlichen  aus. 

Folgende  Tabelle  dient  zum  Vergleiche  der  wichtigsten  Durchmesser 
des  kleinen  Beckens  in  beiden  Geschlechtern. 

Apertur a pelris  superior.  im  Manne  im  Weibe 


Conjugata 4"  4"  3"' 

Querer  Durchmesser 4"  9"'  5" 

Schiefer  Durchmesser 4"  6"'  4"  8"' 

Umfang  der  Linea  innominata  . . . 15"  16"  6"' 

Carum  pelris 

Gerader  Durchmesser 4"  4"  6"' 

Querer  Durchmesser 4"  4"  3'" 

Senkrechter  Durchmesser  von  der  Linea 

arcuata  zum  Tuber  ossis  isehii  . . 4"  3"  6"' 

Grösster  Umfang 13"  6"'  15"  6"' 

Apertur a pelris  inferior. 

Veränderlicher  gerader  Durchmesser,  von 

der  Spitze  des  Steissbeins  ....  2"  9'"  3"  4"' 

Constanter  gerader  Durchmesser,  von  der 

Symphysis  sacro-coccygea  ....  3"  6"'  4"  3"' 

Querdurclimesser 3"  4" 


Die  Ausmittlung  der  Beckcnweilc  ist  ftlr  den  Geburtshelfer  von  der  gröss- 
ten Wichtigkeit,  um  zu  entscheiden,  ob  eine  Geburt  ohne  Kunsthilfe  müglich 
oder  nicht.  Dass  selbst  hei  sehr  verengertem  Becken  einer  Schwangeren, 
durch  die  von  den  Muskeln  der  Gebärmutter  bewirkte  Zusammendrtlckung  der 
Frucht,  eine  normale  Geburt  möglich  ist,  beweist  jener  Fall,  wo  eine  Gebä- 
rende , bei  welcher  die  Unmöglichkeit  des  Gebärcns  auf  natürlichem  Wege 
(wegen  Verkrüppelung  des  Beckens)  ärztlich  ausgemillclt  und  fcstgestellt,  und 
der  Kaiserschnitt  als  das  einzige  Bettungsmittel  ltlr  Mutter  und  Kind  erklärt 
wurde,  der  nm  seine  Instrumente  nach  Hause  eilende  Wundarzt  bei  seiner 
bewaffneten  Rückkunft  die  Frau  — eines  gesunden  Knäbleins  genesen  fand. 

Der  veränderliche  gerade  Durchmesser  des  Berkenausganges  kann  nach 
Meckel  bis  auf  5 Zoll  erweitert  werden,  welche  Erweiterung  jedoch  nicht 
ganz  zu  Gunsten  der  Geburt  geschieht,  weil  der  cnnslantc  Durchmesser  des 
Ausganges  nur  4"  3"'  misst.  Die  gegen  das  Ende  der  Schwangerschaft  ein- 
Iretcndc  Auflockerung  der  Symphysen  des  Beckens,  die  von  Galen  schon  ge- 
kannt (non  (antum  dilatari,  sed  et  secari  tuto  possuni,  ul  intemis  succurratur ), 
von  Pinea  u und  Hunter  constalirt  wurde,  ist  ebenfalls  nicht  ohne  Einfluss 
auf  dessen  Erweiterung.  Bei  Frauen , die  schon  oft  geboren  haben , sind 
sämmlhche  Bcckendurclimcsser  etwas  grosser,  und  die  Symphysis  pubis  breiter, 
als  bei  Jungfrauen.  Man  will  bemerkt  haben,  dass  der  rechte  schiefe  Durch- 
messer des  Beckencinganges  immer  etwas  kürzer  als  der  linke  ist. 

Das  menschliche  Becken  unterscheidet  sich  durch  seine  Breite,  und  durch 
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die  Neigung  seiner  Darmbeine  nach  aussen,  vom  Ihicrisehcn,  dessen  Ossa  ilei 
schmal  sind,  und  senkrecht  stehen.  — Die  breiten,  concaven , und  nach  aussen 
umgelegten  Darmbeine  kitnnen  einen  Tlieil  der  Last  der  Eingeweide  stützen, 
und  sprechen  somit  für  die  Bestimmung  des  Menschen  zum  aufrechten  Gange. 
Die  breiten  und  grossen  Darmbeine  der  Vügel  sind  aus  diesem  Grunde  eine 
Folge  ihrer  aufrechten,  von  zwei  Füssen  getragenen  Stellung. 

An  den  Becken  neugeborener  Kinder  sind  die  Geschlechlsuntcrschiede 
kaum  zu  bemerken,  wohl  aber  die  llacenvcrschiedcnheilen,  wie  denn  das  Becken 
eines  achtmonatlichen  Negerembryos  unserer  Sammlung  die  längsovale  Form 
schon  deutlich  erkennen  lässt, 

§.  140.  Oberschenkelbein. 

Das  Oberschenkelbein  (Os  femoris,  Femur,  griechisch  oxrlo g, 
daher  oxeksrov)  ist  der  längste  und  stärkste  Köhrenknochen,  und  Über- 
haupt der  grösste  Knochen  des  Skelets. 

Das  Mittelsttick  ist , seiner  Länge  nach , etwas  nach  vorn  ge- 
krümmt, dreiseitig  prismatisch,  mit  vorderer,  äusserer,  und  innerer  Fläche. 
Von  den  drei  Winkeln  ist  der  hinterste  der  schärfste,  er  heisst  Linea 
aspera  femoris.  Er  zeigt  zwei  Lefzen,  Labia,  welche  gegen  das  obere 
und  untere  Ende  des  Knochens  in  zwei  Schenkel  aus  einander  weichen, 
wodurch  diese  Enden,  besonders  das  untere,  vierseitig  werden.  In  oder 
neben  der  Linea  aspera  liegen,  an  nicht  genau  bestimmten  Stellen,  ein 
oder  zwei  nach  oben  dringende  Ernährungslöcher.  Ist  nur  Eins  vor- 
handen, so  befindet  es  sieh  gewöhnlich  unter  der  Längenmitte  der  Li- 
nea aspera. 

Das  obere  Ende  bildet  mit  dem  Mittelstucke  einen  Winkel,  wel- 
cher grösser  ist  als  ein  rechter,  und  hat  auf  einem,  von  vom  nach  hin- 
ten comprünirtcn  Halse  (Collum  femoris),  einen  kugelrunden  tlberknor- 
pelten  Kopf  (Caput femoris)  aufsitzen,  auf  welchem  eine  kleine  rauhe 
Grube  (Foreola)  zur  Insertion  des  runden  Hundes  vorkommt.  Der 
Kopf  enthält  */»  einer  Kugel  von  20  — 22  Linien  Durchmesser.  Die 
grössere  Dicke  des  Schenkelhalses  in  der  Richtung  von  oben  nach  unten 
als  von  vorn  nach  hinten,  lässt  ihn  den  Stössen  in  vertiealer  Richtung, 
wie  sie  heim  Sprung,  heim  Lauf,  und  heim  Fall  auf  die  Füsse  Vorkom- 
men, besser  widerstehen,  als  den  von  vom  nach  hinten  wirkenden 
Brechgewalten.  — An  der  winkelig  geknickten  Uebergangsstelle  des 
Halses  in  das  Mittelsttick,  ragen  zwei  Höcker,  als  sogenannte  Roll- 
httgel  (Trochanter es,  von  rpo/og , Radspeiche  i hervor,  welche  für  die 
Drehmuskeln  des  Schenkels  als  Hebelarme  dienen,  und  ihnen  ihre  Wir- 
kung erleichtern.  Der  äussere  Kollliügcl  ist  bedeutend  grösser  als 
der  innere,  liegt  in  der  verlängerten  Axe  des  Mittelstucks,  steht  also 
gerade  nach  oben  gerichtet,  und  hat  an  seiner  inneren  Seite  eine  Grube 
— Fossu  trochanterica.  Der  ihm  entgegengesetzte,  kleinere  innere 
Rollhügel  liegt  unter  dem  äusseren,  und  bildet  einen  nach  hinten  ge- 
richteten stumpfen  Kegel,  der  mit  dem  grossen  Rollhügel  durch  eine 
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vordere,  nur  schwach  angedeutete,  und  eine  hintere,  scharf  aufge- 
worfene, rauhe  Verbindungslinie  (Linea  intertrochanterica  anterior  et 
posterior ) vereinigt  wird.  Der  äussere  Rollhttgel  ist  am  lebenden  Men- 
schen, durch  die  ihn  bedeckenden  Weichthcile  hindurch,  sehr  gut  zu 
fühlen;  — der  innere  nicht,  da  er  von  der  Musculatur  an  der  inneren 
Seite  des  Schenkels  ganz  maskirt  wird. 

Das  untere  Ende  des  Oberschenkelbeins  ist  dick  und  breit,  und 
zeigt  zwei  “nur  an  ihrem  unteren  und  vorderen  Theile  Uberknnrpelte 
Knorren  — Condplus  externus  et  internus.  Die  Ueberknorpelung  des 
einen  Knorrens  setzt  sich  an  der  vorderen  Seite  in  die  des  anderen 
ununterbrochen  fort,  und  bildet  zwischen  diesen  eine  sattelförmige  Ver- 
tiefung, ein  Analagon  der  Rolle  am  unteren  Ende  des  Oberarmbeins, 
in  welcher  die  Kniescheibe  bei  den  Bewegungen  des  Unterschenkels 
auf-  und  niedergleitet.  Der  äussere  Condylus  ragt  mehr  nach  vorn 
heraus,  als  der  innere,  und  ist  zugleich  um  3 Linien  kUr/.er  uud  breiter, 
als  letzterer.  Ein  senkrechter,  von  vorn  nach  hinten  gehender  Durch- 
schnitt jedes  Condylus,  giebt  keine  kreisförmige,  sondern  ein  Segment 
einer  Spirallinie,  welche,  ohne  einen  grossen  Fehler  zu  begehen,  und 
vun  den  Mechanismus  des  Kuiegelenks  fasslicher  darzustellen,  als  ellip- 
tisch angenommen  werden  kann.  Hinten  sind  beide  Condyli  durch 
eine  tiefe,  nicht  tiberknorpelte  Grube  (Fossa  poplitea  s.  intercondyloidea) 
getrennt.  An  der  äusseren  Seite  jedes  Condylus  bemerkt  man  einen 
flachen,  rauhen  Htigel  (Tuberositus  condyli)  fttr  den  Ursprung  der  Sei- 
tenbänder. 

Die  schiefe  Richtung  des  Schenkelbeinhalses  mul  sein  Verhältnis;  /um 
grossen  Trochanter  erklären  cs.  warum  sein  oberer  Hand  kurzer  erscheint  als 
der  untere,  und  warum  er  hei  hinterer  Ansicht  länger  \orkommt,  als  hei  vor- 
derer. Am  weiblichen  Schenkelheine  erscheint  der  Hals  länger,  und  mehr 
wagrecht,  und  der  Längenunlerschied  beider  Condyli  am  unteren  Ende  ist  be- 
deutender. Da  das  Oberschenkelbein  nicht  vertical,  und  mit  seinem  Gespan 
nicht  parallel  zum  Knie  herabläuft,  sondern  mit  ihm  ennvergirt,  so  werden 
die  unteren  Enden  der  Condyli,  ungeachtet  ihrer  verschiedenen  Länge,  doch 
so  ziemlich  in  einer  horizontalen  Ebene  liegen.  Die  Richtung  beider  Schenkel- 
beiue  bildet  mit  der  Verbindungslinie  beider  Pfannen  ein  Dreieck,  dessen  Rasis 
beim  Weihe,  wegen  grüsscrer  Pfannendistanz,  breiter  ist.  Rei  alten  Individuen 
verlängert  sich  häufig  die  Markhohle  des  Mittelstflcks  bis  in  den  Schenkelhals, 
und  bedingt  dadurch  die  Häufigkeit  der  Schenkelhalsbruche  im  höheren  Aller. 
Din  Spitze  des  grossen  Trochanters  liegt  mit  dem  Mittelpunkte  des  Schenkel- 
kopfes  in  derselben  Höhe.  Eine  die  Mittelpunkte  beider  Scheukelköpfe  verbin- 
dende Linie,  ist  die  Ase  fttr  Beuge-  und  Streckbewegung  des  Stammes  auf 
den  Köpfen  der  Oberschenkelbeine.  Der  Schwerpunkt  des  menschlichen  Kör- 
pers liegt , heim  Erwachsenen , beiläufig  3 */«  Par.  Zoll  Uber  der  Mille  die- 
ser Axc. 

Nur  heim  Menschen  und  einigen  Affen  ist  das  Schenkelbein  länger  als 
das  Schienbein.  Rarthez  untersuchte  einen  jungen  Menschen,  dessen  rechter 
Femur  viel  kurzer,  und  die  Tibia  viel  länger  war,  als  gewöhnlich.  Das  längste 
Schenkelhein  wird  im  Wiener  anatomischen  Museum  aufbewahrt.  Es  misst 
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26  Zoll  6 Linien.  Dos  dazu  gehörige  Schienbein  hat  eine  Lange  von  21 
Zoll  9 Linien , und  das  Hüftbein  (von  der  Mitte  der  Crista  bis  zum  Tuber 
ischii ) von  12  Zoll.  Das  im  anatomischen  Museum  zu  Marburg  authewahrle 
Schenkelbein,  welches  für  das  grösste  galt,  misst  nur  23  Zoll  3 '/a  Par.  Linien. 
— Bei  angeborener  Verrenkung  des  Hüftgelenks  fehlt  zuweilen  am  Schenkel- 
kopfe das  Grübchen  für  das  runde  Band.  Man  hat  es  auch  bei  sonst  wohl- 
gebildeten  Schenkelbeinen  fehlen  gesehen.  — l'eber  einen  dem  Processus 
supraeondyloideus  humeri  analogen  Fortsatz  des  Schenkelbeins  handelt  sehr 
ausführlich  Gruber,  in  seiner  Monographie  des  Canalis  supraeondyloideus, 
etc.  Petersburg,  1 S56. 


§.  Ul.  Hüftgelenk. 

Das  Hüftgelenk  (Artieulatio  coa-ae  s.  femori* ) ist,  mit  dem  Knie- 
gelenk, das  stärkste  und  festeste  Gelenk  des  menschlichen  Körpers. 
Die  Bestimmung  der  unteren  Extremität,  als  Stütze  des  Körpers  beim 
aufrechten  Gange  zu  dienen,  machte  eine  grössere  Festigkeit  des  Hüft- 
gelenks, und  eine  beschränktere  Beweglichkeit  desselben  nothwendig, 
als  am  Oberarmgelenk  gefunden  wurde.  Das  tiefe  Eindringen  des  Schen- 
kelkopfes in  die  Pfannenhöhlc,  bedingt  jene  Form  beschränkter  Arthro- 
die,  welche  in  der  Sprache  der  Teehuikcr  Nussgelenk  heisst.  Die 
Tiefe  der  Pfanne  wird  durch  einen  faserknorpeligen  Ring,  der 
auf  dem  Supercilium  acetabuli  fest  aufsitzt,  und  mit  einem  scharfen 
Rande  endigt,  vergrössert.  Dieser  Ring  (Limbtu  carti/ngineus  acetabuli) 
geht  Uber  die  Incisura  acetabuli  brückenartig  weg,  und  verwandelt  sie 
in  ein  Loch , durch  welches  Blutgefässe  in  die  Pfannenhöhle  dringen. 
Die  fibröse  Kapsel  des  Gelenks  entspringt  vom  rauhen  Umfange 
des  knöchernen  Hannenrandes,  schliesst  somit  den  faserknorpeligen 
Ring  noch  ein,  und  befestigt  sich  vom  an  der  Linea  intertrochanterica 
anterior,  hinten  dagegen  nicht  an  der  posterior,  sondern,  mit  nach  auf- 
wärts umgeschlagenen  Fasern,  an  die  hintere  Fläche  des  Schenkelhalses 
selbst  , und  zwar  in  geringer  Entfernung  Uber  der  Linea  intertrockan- 
terira  posterior.  Dieser  nach  innen  umgeschlagene,  an  die  hintere 
Fläche  des  Schenkelhalses  sich  inserirende  Tlieil  der  Kapsel  ist  sehr 
dünnwandig,  und  es  fehlt  nicht  an  Autoren,  welche  die  hintere  Kapsel- 
wand gar  nicht  an  den  Knochen  adhäriren  lassen.  Dem  Gesagten  zu- 
folge schliesst  die  fibröse  Kapsel  des  Hüftgelenks,  auch  den  Hals  des 
Scheukclbeins  in  sich  ein,  und  zwar  seine  ganze  vordere  Fläche,  und 
den  grösseren  Theil  der  hinteren.  Die  vordere  Kapselwand  wird  durch 
ein  von  der  Spina  anterior  inferior  ossis  ilei  entspringendes,  ungemein 
starkes,  4 — 5 Linien  dickes  Baud  verstärkt  (Ligamentum  Bertini,  s. 
accessoriutn  anticum),  welches  theils  an  der  Linea  intertrochantericu 
anterior  endigt,  theils  mit  zwei,  um  den  Hals  des  Femur  berumgehen- 
deu,  und  sich  hinten  zu  einer  Schlinge  vereinigenden  Schenkeln,  eine 
Alt  Halsband  (Zona  orbicularis  Weber i)  bildet,  welches  nirgends  au 
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de*  Hals»  selbst  adhärirt,  sondern  ihn  nur  lose  umsehliesst.  Die  Zona 
beschränkt  die  Streckung  des  Schenkels,  ohne  seine  Beugung  oder 
Axendrehung  zu  hemmen,  das  Ligamentum  Bertini  hemmt  die  Zuziehung 
und  die  Auswärtsrollung,  aber  nicht  die  Einwärtsdrehung.  — Die  Syn- 
ovialkapsel überzieht  die  fibröse  Kapsel,  den  Limbus  cartilagineus, 
und  den  Hals  des  Schenkelbeins;  die  Reibflächen  der  Gelenkknorpel 
erhalten  von  ihr  keinen  Ueberzug.  In  der  Höhle  des  Gelenks  liegt  das 
runde  Band  des  Schenkelkopfes  (Ligamentum  teres),  welches  an  der 
Jncisura  acetabuli  entspringt,  und,  bei  richtiger  Neigung  des  Beckens, 
senkrecht  zur  Grube  des  Schenkelkopfes  aufsteigt.  Das  Band  besteht 
oberflächlich  aus  festeren  Fasersehichten,  als  im  Inneren,  wo  nur  locker 
verbundene,  und  mit  Fett  untermischte  Bindegcwebsbündel  auftreten, 
deren  Querschnitt  dem  Bande  den  Anschein  von  Hohlsein  giebt.  Man 
hat  dem  Ligamentum  teres  den  Zweck  zugemuthet,  die  Zuziehung  des 
Schenkels  zu  beschränken.  Henle  zeigte  dagegen,  dass,  so  lange  das 
Ligamentum  Bertini  ganz  ist,  das  runde  Band  gar  nicht  in  jenen  Ten- 
sionszustand versetzt  werden  kann,  welcher  als  ein  Hemmungsmittel 
der  Zuziehung  wirken  könnte.  Das  Band  scheint  somit  blos  den  Nutzen 
zu  stiften,  den  durch  die  Incisura  acetabuli  eindringenden  Blutgefässen 
den  Weg  vorzuschreiben,  den  sie  zum  Oberschenkelkopfe  zu  nehmen 
haben.  Da  das  Band,  wenn  es  in  die  Höhle  des  Gelenkes  vorragen 
würde,  durch  Reihung  viel  zu  leiden  hätte,  ja  selbst  seine  Existenz 
compromittirt  wäre,  so  ist  die  knorpellose  Fovea  acetabuli  zu  seiner 
Aufnahme  bereit  gehalten.  Es  ist  keine  vollkommene  Verrenkung  des 
Hüftgelenks  ohne  Zerreissung  des  Bandes  denkbar.  Angeborenes  Feh- 
len des  Bandes  gehört  als  Thierähnlichkeit  (Elcphant)  zu  den  grössten 
Seltenheiten. 

Wodurch  wird  der  Schenkelkopf  in  der  I’fanne  gehalten?  — Die  Lösung 
dieser  Frage,  die  wir  den  Untersuchungen  der  Gebrüder  Weber  verdanken 
(Mechanik  der  menschlichen  Gehwerkzeuge.  Göttingen,  1836.  8.),  führte  zu 
dem  überraschenden  Resultate,  dass  das  Zusammenhalten  der  Knochen  im  Hüft- 
gelenkc,  nur  vom  Druck  der  Atmosphäre  abliüngl;  eine  Wahrheit,  die  für  alle 
übrigen  Gelenke  in  gleicher  Weise  gilt.  — Bei  den  Nussgelenken,  die  der 
Mechaniker  baut,  bat  die  Pfanne,  wenigstens  in  einem  ihrer  Bögen,  mehr  als 
180°,  umfasst  somit  den  Kopf,  und  lasst  ihn  nicht  heraus.  Die  menschliche 
llüflpfanne  halt  in  keinem  ihrer  Bögen  mehr  als  180®.  Der  Limbus  cartila- 
gineus geht  wohl  Uber  den  grössten  Kreis  des  Schenkelkopfes  hinaus , kann 
ihn  aber  nicht  in  der  Pfanne  zurückhalten , da  er  in  diesem  Kalle  durch  die 
Reibung  bald  abgenützt  und  unbrauchbar  gemacht  würde,  eine  Last  von  circa 
20  Pfunden  (Gewicht  der  ganzen  unteren  Extremität  mit  ihren  Weiclitbcilen) 
zu  tragen.  Die  Kapsel  und  die  Zona  orbicularis  können  am  Cadaver  zer- 
schnitten werden,  ohne  dass  der  Kopf  aus  der  Pfanne  weicht  , und  nützen  in 
dieser  Beziehung  so  wenig,  wie  der  knöcherne  und  der  knorpelige  Pfanncnrand. 
Ein  den  Einfluss  des  Luftdrucks  bei  der  Fixirung  des  Schenkelkopfes  in  der 
Pfanne  einzusehen,  stelle  man  sieh  einen  hohlen  Cylinder  vor,  der  oben  durch 
die  Pfannengrube  blind  abgeschlossen  ist.  In  die  untere  OeiTnunp  des  Cylinders 
passe  der  Schenkelkopf  genau  ein,  und  verschliesse  sie  luftdicht.  Denkt  man 


Digitized  by  Google 


326 


§.  142.  Knochen  de«  Unterschenkel«. 


sich  nun,  dass  die  Luft  im  Cvlindcr  verdünnt  wird,  so  muss  der  Srhenkelkopf 
durch  den  äusseren  Luftdruck  aufsteigen , und  ist  der  Cyliudrr  ganz  luftleer 
geworden , so  wird  der  Srhenkelkopf  am  pfannenälinlichcn  blinden  Ende  des- 
selben ansichen.  Das  Stllck  des  Cylinders,  welches  der  Srhenkelkopf  während 
seines  Aufsleigens  durchlaufen  hal,  kann  mau  nun  wegnehinen,  und  durch  eiuen 
faserknorpeligen  King  (Limbus  carUlagineus J ersetzen,  der  sich  um  den  Kopf 
des  Schenkelbeins  genau  anlcgl.  Bei  jedem  Versuch,  den  Schenkel  aus  der 
Pfanne  zu  ziehen,  und  dadurch  in  der  Pfanne  einen  luftleeren  Raum  zu  bilden, 
wird  der  äussere  Luftdruck  den  faserknorpeligen  Ring,  wie  ein  Ventil,  um 
den  Kopf  herum  andrflcken,  und  sein  Heraustreten  verhüten.  Rohrt  man  in 
den  Pfannengrund  vom  Becken  aus  ein  Loch , so  hält  die  einslrömende  Luft 
dem  äusseren  Luftdrücke  das  Gleichgewicht,  der  Schenkel  wird  nicht  mehr 
durch  den  Luftdruck  balancirt,  sondern  tritt,  seiner  Schwere  folgend,  so  weit 
heraus,  bis  er  vom  Limbus  carlilagineus  getragen  wird.  Zerschneidet  man 
diesen , so  fällt  er  ganz  heraus.  Wird  der  Schenkel  in  die  Pfanne  zurück- 
gebracht , und  das  Bohrloch  hierauf  mit  dem  Finger  zugehalten , so  balancirt 
er  wieder,  wie  früher,  und  sltlrzt  nach  Entfernung  des  Fingers  neuerdings 
herab.  Da  die  Griisse  der  Kraft,  mit  welcher  der  Luftdruck  auf  das  Hüftgelenk 
wirkt,  gleich  ist  dem  Gewicht  einer  Quecksilbersäule  von  der  Höhe  des  Baro- 
meterstandes und  dem  Umfange  des  Pfannenrandes,  so  lässt  sich  diese  Griisse 
leicht  berechnen,  und  wird  dem  Gewichte  der  unteren  Extremität  gleich 
gefunden. 

Da,  dem  Gesagten  zufolge,  der  Schenkel  im  Pfannengelenk  äquilibrirt  ist, 
so  schwingt  er  bei  seinen  Bewegungen  wie  ein  Pendel  ohne  Reibung,  und  die 
Gesetze  der  Pendelschwingungen  finden  auf  die  Rewegungen  des  Schenkels  volle 
Anwendung.  Sie  erklären  uns,  warum  die  Schrille  desselben  Menschen  gleich 
lang  sind,  warum  kleine  Menschen  kurze,  und  grosse  Menschen  lange  Schritte 
machen,  warum  die  Rewegungen  kleiner  Menschen  schnell  und  hurtig,  jene 
grosser  Menschen  gravitätisch  und  langsam  sind,  warum  ein  kleiner  und  grosser 
Mensch  Arm  in  Arm  nur  schwer  Zusammengehen,  und  bald  aus  dem  Schritt 
fallen , warum  man  im  Militär  die  grossen  Leute  in  eigene  Compagnien , und 
die  grössten  davon  in  eine  Reihe  stellt,  u.  v.  a. 

Sehr  ausführliches  Detail  Uber  die  accessorischen  Bänder  des  Hüftgelenks 
ist  in  Henle's  Bänderlehre  zu  finden. 


§.  142.  Knochen  des  Unterschenkels. 

Das  Skelet  des  Unterschenkels  wird  durch  zwei  langröbrige  Kno- 
chen: das  Schien-  und  Wadenbein,  gebildet,  welchen  ein  kurzer  und 
dicker  Knochen:  die  Kniescheibe,  als  Zugabe  beigesellt  ist 

A.  Das  Schienbein,  Tibia  (alter  Name  Canna  major),  ist  der 
grössere  von  beiden,  und  nächst  dem  Sehenkelbein  der  grösste  Köhren- 
knochen. Seine  Gestalt  gleicht  einer  Schalmeic,  deren  Mundstück  der 
Knöchel  vorstellt,  daher  der  lateinische  Name  Tibia.  Das  Schienbein 
bildet  die  eigentliche  knöcherne  Stütze  des  Unterschenkels,  und  Uber- 
trifft das  an  seiner  äusseren  Seite  liegende  Wadenbein  viermal  an  Masse 
und  Gewicht.  Sein  Mittelstüek  ist  eine  scharf  zugcschnittenc  drei- 
seitige Säule.  Die  vordere  Kante  ist  besonders  schneidend,  und  heisst 
deshalb  Schic  ubeinkamm  — Crista  tibiae.  Sie  ist  am  lebenden 
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Menschen  durch  die  Haut  hindurch  zu  fühlen.  Minder  scharf  ist  die 
äussere,  und  am  stumpfsten  die  innere  Kante.  Die  hintere  Fläche 
ist  eben,  und  zeigt  in  ihrem  obersten  Theile  eine  rauhe,  schief  von 
aussen  und  oben,  nach  innen  und  unten  laufende  Linie  (Linea  poplitea). 
Neben  dem  unteren  Ende  dieser  Linie  liegt,  nach  der  äusseren  Kante 
zu,  das  grijsste  aller  Ernährungslöcher , welches  schief  abwärts  in  den 
Knochen  dringt.  Die  äussere  Fläche  erscheint  der  Länge  nach  con- 
cav,  die  innere  etwas  convex,  und  nur  durch  die  Haut  bedeckt,  somit 
leicht  zu  fühlen.  Das  obere  Ende  ist  der  dickste  Thcil  des  Knochens, 
und  breitet  sich  wie  ein  Säulenknauf  in  die  zwei  seitlich  vorspringenden 
Sehienbeinknorren  (Condyli  tibiae)  aus,  welche  an  ihrer  oberen 
Fläche  nur  sehr  wenig  vertiefte  Gelenkflächen  besitzen.  Die  Gelenk- 
fläche des  inneren  Condylus  ist  etwas  tiefer  ausgehöhlt,  und  liegt  zu- 
gleich etwas  höher,  als  die  äussere.  Zwischen  beiden  Gelenkflächen 
liegt  eine,  in  zwei  stumpfe  Spitzen  getheilte  Erhabenheit  (Eminentia  s. 
Acclivitas  intercondyloidea) , welche  vor  und  hinter  sich  rauhe  Stellen 
für  die  Anheftung  der  Kreuzbänder  des  Kniegelenks  liegen  hat.  Jeder 
Condylus  ist  mit  einem  breiten  porösen  Rande  umgeben.  Unter  der 
vorderen  Verbindungsstelle  beider  Ränder,  bemerkt  man  den  Schien- 
beinstachel  (Spina,  besser  Tuberositus  tibiae)  als  Anfangspunkt  der 
vorderen  Kante  des  Mittelstücks.  Am  hinteren  seitlichen  Umfange  des 
äusseren  Condylus  sieht  man  eine  rundliche,  kleine,  schräg  nach  ab- 
wärts sehende  Gelenkfläche,  lür  das  Köpfchen  des  Wadenbeins.  — Das 
untere  Ende  hat  eine  viereckige,  nach  abwärts  sehende,  von  vorn 
nach  hinten  concave  Gelenkfläche,  welche  nach  innen  durch  einen  kurzen, 
aber  breiten  und  starken  Fortsatz,  den  inneren  Knöchel,  MaUeolus 
internus,  begrenzt  wird,  dessen  Gelenkfläche  mit  der  ersteren  fast  einen 
rechten  Winkel  bildet.  Am  hinteren  Theile  des  inneren  Knöchels,  ver- 
läuft eine  Furche  für  die  Sehne  des  hinteren  Schieubeinmuskels.  Dem 
inneren  Knöchel  gegenüber,  zeigt  das  untere  Ende  des  Schienbeins  an 
seiner  äusseren  Gegend  einen  zur  Aufnahme  des  Wadenbeinendes  die- 
nenden Ausschnitt,  Inrisura  peronea.  — Das  Schienbein  ist  fast  voll- 
kommen gerade,  und  nimmt  nur  hei  Individuen,  die  in  ihrer  Jugend 
Anlage  zur  Rhachitis  hatten,  eine  leise  Biegung  nach  aussen  an.  Die 
vordere  Kante  ist  jedoch,  selbst  bei  vollkommen  gut  gebauten  Füssen, 
an  der  oberen  Hälfte  nach  innen,  an  der  unteren  nach  aussen  gebogen, 
also  schwach  S-  oder  wellenförmig  gekrümmt. 

B.  Das  W adenbeiu,  Fibula,  l’erune,  Catma  minor,  ist  der  schlanke 
Nebenknochen  des  Schienbeins,  der  mit  diesem  gleiche  Länge  hat,  aber 
im  Ganzen  etwas  tiefer  steht,  so  dass  sein  oberes  Ende  oder  Köpf- 
chen (Capihdum)  an  die  nach  abwärts  gerichtete  kleine  Gelenkfläche 
des  Condylus  extemus  tibiae,  nicht  aber  au  den  Oberschenkelknochen 
anstösst,  und  sein  unteres  Ende,  welches  den  äusseren  Knöchel  ( Mal- 
leolus extemus)  bildet,  weiter  herabreicht,  als  der  Malleolus  internus. 
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Die  dem  Schienbeine  zugekehrte  innere  Fläche  des  äusseren  Knöchels 
ist  ttberknorpelt,  und  steht  mit  der  entgegensehenden  Fläche  des  inneren 
Knöchels  parallel,  also  senkrecht,  wodurch  eine  tief  einspringende  Gelenk- 
höhle fUr  den  ersten  Fusswurzelknochen  (Sprungbein)  zu  Stande  kommt. 
An  seinem  hinteren  Rande,  welcher  seiner  Breite  wegen  besser  als  Fläche 
zu  bezeichnen  wäre,  bemerkt  man  die  zuweilen  nur  seicht  vertiefte  Furche 
für  die  Sehnen  des  langen  und  kurzen  Wadenbeinmuskels.  .Das  Mi tt ei- 
st Uck  ist  ein  unregelmässig  vierkantiger  Schaft,  dessen  vordere  Kante 
die  schärfste  ist,  und  Crista  ßbulae  heisst,  dessen  innere,  dem  Schien- 
bein zugekehrte  Kante  stumpfer  als  alle  übrigen  erscheint,  und  dem 
Ligamentum  interasscum  zur  Anheftung  dient.  Gegen  das  Köpfchen  hin- 
auf geht  die  vierseitige  Gestalt  des  Mittelstucks  in  eine  dreiseitige,  zu- 
weilen auch  durch  Abrundung  der  Kanten  in  eine  mehr  cylindrisebe 
Form  Uber,  und  dieser  dreiseitige  oder  rundliche  Theil  des  Knochens 
ist  es,  welcher  von  einigen  Anatomen  als  Collum  ßbulae  benannt  wird. 

C.  Die  Kniescheibe,  Patella  (llotula,  Mola,  Seat  um  genu,  Os 
tbyreoides,  Epigonis),  ist,  ihres  Verhältnisses  zur  Strecksehne  des  Unter- 
schenkels wegen,  ein  wahres  Sesambein,  — le  grand  os  sesamoide  de 
la  jambe  von  Bertin.  Ihre  bei  beiden  Geschlechtern,  und  bei  Indi- 
viduen eines  Geschlechtes,  bemerkbare  Verschiedenheit  an  Grösse  und 
Stärke,  hängt  von  der  Intensität  der  Wirkung  der  Unterschenkelstrecker 
ab.  (Bei  Ajax  Telamonius  lässt  sie  Pausanias  haudgross  sein!)  Sie 
hält  ganz  gut  den  Vergleich  mit  dem  Olekranon  der  Ulna  aus,  da  sie, 
wie  dieses,  den  Strecksehnen  zur  Anheftung  dient.  Die  Patella  ist  ein 
frei  und  selbstständig  gewordenes  Olekranon.  Wie  das  Olekranon  in 
dem  Einschnitte  der  Trochlca  des  Oberarms  beim  Strecken  und  Beugen 
des  Vorderarms  auf  und  nieder  geht,  eben  so  gleitet  die  Kniescheibe 
in  der  Vertiefung  zwischen  beiden  Condyli  femoris  beim  Strecken  und 
Beugen  des  Unterschenkels  auf  und  ab.  Sie  ist  ein  herz-  oder  kastanien- 
förmiger flacher  Knochen,  mit  einer  oberen  Basis,  und  unteren  Spitze, 
welche  durch  ein  sehr  starkes  Band  (Ligamentum  pntellae  proprium) 
mit  der  Spina  tibiae  zusammenhängt  Ihre  vordere  Fläche  ist  convex 
und  rauh,  ihre  hintere  besteht  aus  zwei  unter  einem  sehr  stumpfen 
Giebel  zusammenstossenden , flach  concaven  Gelenkflächen,  einer  äus- 
seren grösseren,  die  dem  Condylus  externus,  und  einer  inneren  klei- 
neren, die  dem  Condylus  internus  femoris  zugewendet  ist. 

Kleinere  Untcrablheilungen  oder  Facellirimgen  hier  anzuführen , halle  ich 
für  elementare  Vertrüge  nicht  crspriesslich.  Ausführliches  hierüber  gielit  Robert, 
in  seinen  Untersuchungen  über  die  Mechanik  des  Kniegelenks,  Giessen,  1855. 

Das  Schien-  und  Wadenbein  werden  oben  durch  die  straffe  .1/7?- 
culatio  tibio-ßbularis , ihrer  Länge  nach  durch  die  Membrana  inter- 
ossea,  und  unten  durch  die  vorderen  und  hinteren  Knöchelbän- 
der, welche  vom  Malleolus  externus  quer  zum  vorderen  und  hinteren 
Ende  der  Incisura  ßbularis  des  Schienbeins  laufen,  verbunden,  und 
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können  ihre  wechselseitige  Lage  nur  in  geringem  Grade  ändern.  Eine 
Fortsetzung  der  Synovialkapsel  des  Sprunggelenks  dringt  von  unten  her, 
als  eine  kleine  Tasche  oder  Blindsack,  zwischen  die  vorderen  und  hin- 
teren Knöcbelbänder  ein. 


§.  143,  Kniegelenk. 

Das  Kniegelenk  (Articulatio  genu ) ist  vorwaltend  ein  Winkelgelenk, 
erlaubt  aber  dem  Unterschenkel,  nebst  der  Beugung  und  Streckung,  im 
gebeugten  Zustande  noch  eine  Axendrehung  (Pronation  und  Supination), 
welche  bei  gestrecktem  Knie  nicht  möglich  ist.  Es  ist  somit  wie  das 
Ellbogengelenk  ein  Trocho  - gingtgmtu.  Im  Ellbogengelenk  war  die 
Winkelbewegung  und  die  Axendrehung  auf  verschiedene  Knochen  ver- 
thcilt ; — im  Kniegelenk,  wo  von  den  Knochen  des  Unterschenkels  nur 
das  Schienbein  als  theilnelnnender  Knochen  auftritt,  muss  durch  eine 
besondere  Modification  der  Bänder,  die  Coexistenz  dieser  beiden,  sonst 
einander  ausschliessenden  Bewegungsarten,  an  Einem  Knochen  möglich 
gemacht  werden.  Im  Ellbogengelenke  wurde  das  Maximum  der  Beu- 
gung durch  das  Stemmen  des  Processus  coronoitleus  in  der  Fovea 
supratrochlearis  anterior , und  das  Maximum  der  Streckung  durch  das 
Stemmen  des  Olekranon  in  der  Fovea  supratrochlearis  posterior  be- 
stimmt; — im  Kniegelenke  fehlen  am  Schienbein  solche  stemmende 
Fortsätze,  und  doch  kann  man  den  Unterschenkel  nicht  auf  mehr  als 
180“  strecken,  und  nur  mit  Mühe  so  weit  beugen,  dass  die  Ferse 
die  Hinterbacke  berührt.  Die  Ursache  dieser  Beschränkung  liegt 
nun  einzig  und  allein  im  Bandmechanismus,  der  an  diesem  Gelenke 
eine  Complicirtheit  besitzt,  wie  sie  bei  keinem  anderen  Gelenke  vor- 
kommt. 

Der  Bandapparat  des  Kniegelenks  besteht  aus  folgenden  Einzel- 
heiten : 

1.  Die  zwei  halbmondförmigen  Zwischenknorpel,  Fibro- 
carti/agines  interarticulares  (auch  semilunares,  falcatae,  lunatae,  meniscoi- 
deae).  Die  stark  convexe  Oberfläche  der  beiden  Condgli  femoris  würde 
die  flachen  Gelenkebenen  der  Condgli  tibiae  nur  an  einem  Punkte  be- 
rühren, wenn  nicht,  durch  die  Einschaltung  der  Zwischenknorpel,  der 
zwischen  den  Condgli  femoris  und  tibiae  übrig  bleibende  Kaum  aus- 
gefüllt, und  die  Berührungsfläche  beider  dadurch  vergrössert  würde. 
Jeder  Zwischenknoqml  hat  die  Gestalt  eines  C,  oder  Halbmondes,  dessen 
convexer  und  dicker  Rand  gegen  die  fibröse  Kapsel,  dessen  concaver 
schneidender  Rand  gegen  den  Berührungspunkt  der  Coudyli  sieht.  Beide 
Zwischenknorpel  sind  nicht  gleich  gross.  Der  innere  ist  weniger  ge- 
krümmt, und  am  convexen  Rande,  der  mit  der  fibrösen  Kapsel  ver- 
wachsen ist,  höher,  somit  weniger  beweglich,  als  der  äussere,  der 
eine  schärfere  Krümmung  hat,  niedriger  ist,  und,  da  er  mit  der  fibrösen 
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Gelenkkapsel  nicht  verwächst,  sondern  nur  durch  eine  Falte  der  Syn- 
ovialhaut mit  ihr  verbunden  wird,  eine  grössere  Verschiebbarkeit  besitzt 
Die  vorderen  Enden  beider,  sind  in  der  Grube  vor  der  Eminentia  inter- 
condyloidea  des  Schienbeins,  die  hinteren  Enden  hinter  dieser  Erhaben- 
heit durch  kurze  Handfasern  befestigt.  Sie  vertiefen  die  seichten  Ge- 
lenktläehen  der  Schienbeinknorren,  und  adaptiren  sie  der  Convexität  der 
Sehenkelbciuknorreu,  — sie  vergrössern  die  ContactflUchen  des  Gelenks, 
und  verhüten  dadurch  die  gewisse  Abnützung  der  sich  reibenden  Con- 
dyli,  und  vermehren  ihre  Stabilität,  — sie  dämpfen  als  elastische  Zwi- 
schenpolster  die  Gewalt  der  Stösse,  die  das  Gelenk  heim  Sprunge  aus- 
zuhalten hat,  und  verhindern,  da  sie  den  luftleeren  Raum  des  Gelenks 
austtlllen,  eiue  durch  den  äusseren  Luftdruck  möglicher  Weise  zu  be- 
wirkende Einklemmung  der  Kapsel  zwischen  den  auf  einander  rollenden 
Condyli  Jemoris  et  tibiae. 

2.  Die  zwei  Kreuzbänder,  Ligamenta  cruciato,  liegen  in  der 
Gelenkhöhle,  entspringen  an  den  einander  zugekehrten,  die  IncUura  inter- 
condyloidea  begrenzenden,  rauhen  Flächen  der  Condyli  Jemoris,  und  in- 
seriren  sich  in  den  Gruben  vor  und  hinter  der  Eminentia  intercondyloidea 
tibiae.  Das  vordere  Kreuzband  geht  vom  Condylus  ej-temits Jemoris 
zur  vorderen,  das  hintere  Kreuzband  vom  Condylus  internus  zur 
hinteren  Grube.  Sie  kreuzen  sieh  somit  wie  die  Schenkel  eines  X.  Die 
schiefe  Richtung  ist  jedoch  nicht  an  beiden  Kreuzbändern  gleich  gross, 
indem  sich  die  Richtung  des  hinteren  mehr  der  senkrechten  nähert 
Heide  Kreuzbänder  sind  ansehnlich  dick  und  stark,  und  functiouircn,  das 
hintere  als  Hemmungsmittel  der  Streckung,  das  vordere  als  Hemmungs* 
mittel  der  Beugung  des  Kniegelenks. 

3.  Die  zwei  Seite nbänder,  Ligamenta  lateralia,  liegen  ausser 
der  Kapsel.  Das  äussere  Seitenband  entspringt  von  der  Tuberositas 
des  äusseren  Schenkelknorrens,  ist  rundlich,  und  befestigt  sich  am  Köpf- 
chen des  Wadenbeins.  Das  innere  entspringt  au  derselben  Stelle  des 
inneren  Schenkelknorrens,  ist  breiter,  länger  und  stärker,  als  das  äussere, 
und  setzt  sich  2 — 3 Zoll  unter  dem  inneren  Condylus,  an  der  inneren 
Kante  des  Schienbeins  fest.  Wären  beide  Condyli  Jemoris  Walzenstücke 
mit  cylindriseher  Oberfläche,  deren  Axe  durch  die  Ursprungsstelleu  beider 
Seitenbäuder  geht,  so  würden  die  Seitenbänder  bei  gebogenem  und  ge- 
strecktem Zustande  des  Gelenks  dieselbe  Spannung  haben,  und  die 
Axendrehung  des  Unterschenkels  hei  keiner  dieser  beiden  Stellungen 
gestatten.  Da  aber  die  von  vom  nach  hinten  gehende  Hegrenzungslinie 
der  Schenkelknorren  kein  Kreisbogen,  sondern  ein  Stück  einer  Ellipse 
(eigentlich  einer  Spirale,  Weher)  ist,  so  wird,  wenn  diese  Ellipse  sich 
auf  den  Schienbeinpfauncn  dreht,  ihr  Mittelpunkt  (Tuberositas  condyli, 
als  Ursprungsstelle  des  Seitenbandes)  bei  gestrecktem  Knie  höher  als 
bei  gebeugtem  Knie  zu  stehen  kommen,  und  dadurch  das  Seitenband 
nur  bei  gestrecktem  Knie  angespannt,  bei  gebogenem  dagegen  re- 
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laxirt  sein  Juliusen,  wodurch,  im  letzteren  Falle,  ein  Drehen  des  Schien- 
beins um  seine  Axc  möglich  wird. 

4.  Die  fibröse  Gelenkkapsel  muss  einen  dünnwandigen  und 
weiten  Sack  bilden,  um  die  Drehung  des  Unterschenkels  nicht  zu  hin- 
dern: Sie  entspringt  in  massiger  Entfernung  Uber  den  überknorpelten 
Flächen  der  Condyli  femoris,  und  insei-irt  sich  an  dem  rauhen  Umfange 
beider  Schienbeinknorren.  An  ihrer  vorderen,  sehr  laxen  Wand,  hat 
sie  eine  Oeffhung,  welche  die  hintere  tlberknorpelte  Fläche  der  Knie- 
scheibe aufnimmt,  und  durch  sie  geschlossen  wird.  Sie  ist  so  dünn, 
dass  man  sie  fUr  eine  blosse  Fortsetzung  der  Heinhaut  des  Oberschen- 
kels zur  Tibia  angesehen  hat.  Nur  an  der  hinteren  und  äusseren  Wand 
wird  sie  durch  cingewcbte  fibröse  FaserzUge  verdickt.  Das  Verstär- 
kungsbttndel  der  hinteren  Wand  wird  Kniekehlcnband,  Ligamentum 
papliteum , genannt.  Es  entsteht  vom  Condijhi*  extemus  Jemaris, 
endigt  unter  dem  Condi/lux  internus  tibiae,  und  hängt  auf  eine  in  der 
Muskellehre  zu  erwähnende  Weise  mit  den  Sehnen  des  Musculus  semi- 
membranosus,  und  dem  äusseren  Ursprungskopfe  des  Gastrocnemius  zu- 
sammen, wird  durch  die  Tbätigkeit  dieser  Muskeln,  beim  Heugen  des 
Knies  zugleich  mit  der  hinteren  Kapselwand  gespannt,  und  entrUckt 
dadurch  die  Kapselwand  einer  möglichen  Einklemmung.  Das  Verstär- 
kungsbUndel  der  äusseren  Wand  ist  dünner,  entspringt  am  Kopfe  des 
Wadenbeins,  und  verliert  sich  aufwärtssteigend  in  der  äusseren  Kapsel- 
wand. Es  wurde  von  Mehreren  als  Ligamentum  laterale  extern  um  brere 
dem  in  3.  erwähnten  äusseren  Seitenbande,  welches  dann  den  Beinamen 
longum  erhält,  entgegengesetzt. 

5.  Die  Synovialkapsel  ist  mit  der  inneren  Fläche  der  fibrösen 
Kapsel  untrennbar  verwachsen.  Zu  beiden  Seiten  der  Kniescheibe  bildet 
sie  zwei,  in  die  Hölde  des  Gelenks  hineinragende,  mit  Fett  reichlich 
gefüllte  Falten,  die  Fl  11  gelb  ander,  Ligamenta  alaria,  welche  von  der 
Basis  der  Kniescheibe,  zu  den  vorderen  Enden  der  Zwisehenknorpel  her- 
ablaufen, sieh  hier  mit  einander  verbinden,  und  in  den  Synovialltberzug 
eines  dünnen,  aber  ziemlich  resistenten  Bandes  übergehen,  welches  von 
der  Anheftungsstelle  des  vorderen  Kreuzbandes  am  Schienbein  entspringt, 
und  sich  in  der  Fossa  interrondi/loidea  des  Oberschenkels  festsetzt. 
Dieses  Band  fuhrt  den  altherkömmlichen  Namen  Ligamentum  mucosum. 
Ich  habe  liewiesen,  dass  durch  diese  beiden  FlügelbUnder  der  vor  den 
Ligamentix  rruriatis  befindliche  Raum  der  Kniegelenkhöhle  in  drei  voll- 
kommen unabhängige  Gelenkräume  getheilt  wird,  dereu  mittlerer  dem 
Knieseheibengelenke  angehört.  Sie  funetioniren  für  dieses  Gelenk  als 
Ventile,  welche  das  Knicsehcibengelcnk,  selbst  bei  seitlicher  Eröffnung 
der  Kniegelenkkapsel,  dem  Einflüsse  des  Luftdruckes  unterordnen,  und 
eine  Entfernung  der  Kniescheibe  von  der  Furche,  in  welcher  sie  gleitet, 
nicht  zulassen. 

6.  Die  Synovialkapsel  er  zeugt,  ne  bst  den  oben  erwähnten 
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Einstülpungen,  eine  gewisse  Anzahl  Ausstülpungen.  Man 
bohre  in  die  Kniescheibe  ein  Loch,  und  fülle  durch  dieses  die  Knie- 
gelenkhöhle mit  erstarrender  Masse.  Es  werden  sieh  dadurch  drei 
beutelfönuige  Ausstülpungen  der  Synovialkapsel  auftreiben,  welche  sind: 
o)  eine  obere,  unter  der  Sehne  des  Unterscheukelstreckers  liegende, 
ß\  eine  seitliche,  welche  sich  unter  der  Sehne  des  Museuhu  popliteu* 
nach  aussen  wendet,  und  zuweilen  mit  der  Synovialkapsel  des  Waden- 
bein-Schienbeingelenks communicirt,  so  dass  diese  als  eine  Verlängerung 
des  Kniegelenk-Synovialaaeks  erscheint,  y)  eine  zweite  seitliche,  die 
sieh  zwischen  die  Sehne  des  M weithin  popliteus,  und  das  äussere  Seiten- 
band, einschiebt. 

Nach  Gruber’s  lleissigeu  und  genauen  Untersuchungen  (Prager  ined. 
VierleljahrschriD.  II.  Bd.  1.  Hell),  kommt  die  ollcne  Conimuniration  der  Synovial- 
kapsel  des  Kniegelenks  mit  jener  des  Wadenbein -Schicnbeingelenks  unter  160 
Füllen  nur  1 1 Mal  vor. 

Durch  Versuche  am  Cadaver  lassen  sich  folgende,  in  der  Eigcnthumlirh- 
keit  der  Kniegclenkbandcr  gegründete  Sätze  beweisen : 

aj  Die  fibröse  Kapsel  ist  kein  Befesli  g u ngsm  i 1 1 el  der  Kno- 
chen des  Kniegelenks.  Schneidet  man  an  einem  präparirten  Kniegelenk 
die  Seitenbänder  entzwei,  und  trennt  man  durch  eine  diliinu,  am  Seilenrande 
der  Kniescheibe  in  die  Kapsel  eingesloeheue  Messerklinge,  die  Kreuzbänder, 
wodurch  also  die  Kapsel,  ausser  der  kleinen  SticliöfTnung , ganz  bleibt,  so  hat 
man  die  Festigkeit  des  Gelenks  im  gebogenen  und  gestreckten  Zustande  total 
vernichtet.  Der  Unterschenkel  entfernt  sich  durch  seine  Schwere  vom  Ober- 
schenkel, so  weit  es  die  Schlaffheit  der  Kapsel  gestattet.  — Hat  man  an  einem 
anderen  Exemplare  die  Kapsel  ganz  entfernt,  die  Seiten-  und  Kreuzbänder  aber 
geschont,  so  wird  die  Festigkeit  des  Gelenks  im  gebogenen  und  gestreckten 
Zustande  dieselbe,  wie  hei  unversehrter  Kapsel,  sein. 

6 ) Die  Seitenbänder  bedingen  im  gestreckten,  aber  nicht 
im  gebogenen  Zustande  die  Festigkeit  des  Kniegelenks.  Trennt 
man  an  einem  Kniegelenk  die  Kreuzbänder  mit  Schonung  der  Seilenhänder, 
so  bemerkt  man  im  gestreckten  Knie  keine  Verminderung  seiner  Festigkeit.  Je 
mehr  man  es  aber  beugt,  desto  mehr  beginnt  es  zu  schlottern,  der  Unter- 
schenkel entfernt  sich  vom  Oberschenkel,  und  kann  um  sich  selbst  gedreht 
werden.  Da  das  innere  Seilenband  breiter  ist  und  stärker  gespannt  als  das 
äussere,  so  wird,  bei  der  Drehung  des  Unterschenkels,  nur  der  äussere  Srhien- 
beinknorren  einen  Kreisbogen  beschreiben,  dessen  Cenlruin  der  Mittelpunkt  des 
inneren  Knorren  bildet,  der  nicht  von  seinem  Platze  weicht. 

cj  Die  Kreuzbänder  bedingen  im  gebogenen,  aber  nicht  im 
gestreckten  Zustande,  die  Festigkeit  des  Kniegelenks.  Werden 
die  Seitenbäiidcr  zerschnitten,  die  Kreuzbänder  aber  nicht,  so  klappert  das 
Kniegelenk,  wenn  es  gestreckt  wird,  und  der  Unterschenkel  dreht  sich,  wegen 
Tendenz  der  Kreuzbänder  parallel  zu  werden,  um  fast  90“  nach  aussen.  (Nach 
innen  kann  er  sich  nicht  drehen,  da  hiebei  die  Kreuzbänder  sich  schrauben- 
förmig um  einander  winden  müssten.)  Im  stark  gebogenen  Zustande  des  Ge- 
lenks, hat  sich  seine  StrafTlicil  nicht  geändert.  Das  hintere  Kreuzband  ist 
zugleich  ein  einflussreiches  Hcmmiingsmillel  der  Streckung  des  Unterschenkels, 
welcher,  wenn  jenes  zerschnitten  wird,  sich  auf  mehr  als  1 SO0  strecken  lässt. 
Das  vordere  Kreuzband  bezeichnet  durch  seine  aufs  Höchste  gediehene  Spannung 
die  Grenze,  Uber  welche  hinaus  die  Beugung  des  Unterschenkels  nicht  mehr 
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zu  steigern  gebt.  — Der  Einfluss  der  Kreuzbänder  auf  die  Limitiiung  der 
Streckung  und  Beugung  lässt  sich  nur  dann  verstehen,  wenn  man  in  Anschlag 
bringt,  dass  das  Kniegelenk  keine  feste  Axe  hat,  sondern  Unterschenkel-  und 
Oberschenkelknorron  bei  den  Winkelbewegungen  auf  einander  nicht  blos  rollen, 
sondern  auch  schleifen,  was  noihwendig  eine  Aenderung  in  der  Spannung  der 
Ligamenta  cruciata  herbeifuhrt. 

Ueber  das  Kniegelenk  handeln  ausführlich  H.  Meyer , in  Müllers  Archiv. 
1853.  p-  497,  und  Robert,  in  seinen  früher  citirten  Untersuchungen.  Details 
Uber  den  Bandapparat  suche  hei  Henle,  in  dessen  Bänderlehre,  pag.  132,  seqq. 
Als  Muster  scharfsinniger  Untersuchungsmethode  der  Gelcnksmechanik  kann 
Langer 's  Abhandlung  Uber  incongruente  Charniergelenke  (Sitzungsberichte  der 
kais.  Akad.  1857.  Nov.)  dienen. 


§.  144.  Knochen  des  Fusses. 

Die  Knochen  des  Fusses  ( Ossa  pedis ) werden , entsprechend  den 
Knochen  der  Hand,  in  die  Knochen  der  Fusswurzel,  des  Mittelfusses, 
und  der  Zehen  eingctheilt. 

A.  Erste  Abtheilung.  Knochen  der  Fusswurzel. 

Die  Fusswurzel  ( Tarsus ) bildet  den  grössten  Bestandteil , und 
zwar  die  ganze  hintere  Hälfte  des  Fussskeletes.  Sie  besteht  aus  sieben 
kurzen  und  dicken  Knochen  ( Ossa  tarsi),  welche  aber  nicht  mehr  in 
zwei  transversale  Reihen,  wie  die  Handw'urzelknochen , geordnet  sind, 
sondern  tlieils  über,  teils  der  Länge  und  Quere  nach  neben  einander  * 
zu  liegen  kommen. 

1.  Das  Sprungbein,  Talus , Astragalus  ( Sgnon. : Os  tesserae  s. 
balistae),  hat  seinen  griechischen  Namen  von  der  Gestalt  seines  Körpers 
(aasQuyakot;,  lat.  taius,  ein  Würfel  — aotgayaliutv,  mit  Würfeln  spie- 
len, bei  Homer),  und  ist  der  einzige  Fusswurzelknoehcn,  der  mit  dem 
Unterschenkel  articulirt.  Er  nimmt  unter  allen  die  höchste  Lage  ein, 
und  wird  in  den  Körper,  Hals  und  Kopf  eingetheilt.  Der  Köqter 
ist  ein  würfelförmiges  Knochenstuck,  welches  in  die  Vertiefung  zwischen 
beiden  Knöcheln  hineinpasst.  Die  obere,  durchaus  Uberknorpelte  Fläche 
ist  von  vorn  nach  rückwärts  convex,  von  einer  Seite  zur  anderen  mässig 
concav.  Mein  hochverdienter  College,  Prof.  Langer,  hat  in  der  Krüm- 
mung dieser  Fläche  ein  Stück  einer  Schraubentläche  nachgewiesen.  Am 
vorderen  Rande  ist  die  obere  Fläche  breiter  als  am  hinteren.  Ihre  Aus- 
dehnung von  vorn  nach  hinten  Ubertrifft  dieselbe  Ausdehnung  der  an  sie 
stossenden  Gelenkfläche  des  Schienbeins,  so  dass  bei  mittlerer  Stellung 
des  Gelenkes,  ein  Stück  der  Sprungbeingelenkfläche  am  vorderen,  und 
ein  ebensolches  am  hinteren  Rande  mit  dem  Schienbein  nicht  in  Contact 
steht.  Die  Uberknorpelte  obere  Fläche  des  Sprungbeinkörpers  geht  un- 
unterbrocheu  in  die  seitlichen  Gelenkflächen  Uber,  von  wolchen  die 
äussere  perpendiculär  abfällt,  länger,  und  in  senkrechter  und  querer 
Richtung  concav  erscheint,  die  innere  aber  kürzer  ist,  und  mit  der 
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oberen  keinen  rechten,  sondern  einen  stumpfen  Winkel  bildet.  Die  un- 
tere Gelenktiüche  vermittelt  die  Verbindung  des  .Sprungbeins  mit  dem 
Fersenbein.  Sie  ist  ein  Stück  einer  cylindrischen  Hohlfläche,  deren 
längster  Durchmesser  schräge  von  innen  nach  aussen  und  vorn  gerichtet 
ist  Die  vordere  Fläche  verlängert  sieh  zum  kurzen,  aber  dicken, 
etwas  nach  innen  gerichteten  Halse  des  Sprungheins,  welcher  den 
sphärischen  Kopf  trägt,  dessen  Knorpelüberzug  sich  ununterbrochen  in 
eine  kleine,  an  der  unteren  Seite  des  Halses  befindliche,  plane  Gelenk- 
flüche fortsetzt.  Zwischen  dieser  Gelenkfläche  des  Halses  und  der  un- 
teren Gelenkfläche  des  Körpers  läuft  eine  tiefe  rauhe  Kinne  (Sulcus  taii) 
schief  von  innen  und  hinten  nach  vorn  und  aussen.  Bei  hinterer  Ansicht 
des  Sprungbeinkörpers  bemerkt  man,  zwischen  der  oberen  und  unteren 
Gelenkfläche  desselben,  eine  Furche  schief  nach  unten  und  innen  herab- 
ateigen. Sie  ist  für  die  Sehne  des  laugen  Beugers  der  grossen  Zehe 
bestimmt. 

2.  Das  Fersenbein,  Colctmeus,  Caicar  pedis,  ist  der  grösste  Fuss- 
wurzelkuuehen,  liegt  unter  dem  Sprungbein,  reicht  nach  vorn  eben  so 
weit  wie  dieses,  überragt  es  aber  rückwärts  beträchtlich,  wodurch  der 
Fersenvorsprung  (die  Hacke,  Ca/jc,  talon)  entsteht.  Es  ist  länglich 
viereckig,  wird  von  vorn  nach  rückwärts  dicker,  und  endigt  nach  hinten 
mit  dem  Fersen höcker  — Tuberositas  calcanei.  An  seiner  oberen 
Fläche  sieht  man  in  der  Mitte  die  längliche,  convexe,  schief  von  innen 
nach  aussen  und  vorn  gerichtete  Gelenkfläche  zur  Verbindung  mit  der 
entsprechenden  unteren  Gelenkfläche  des  Sprungbeinkörpers.  Vor  ihr 
liegt  eine  rauhe  Furche  (Sulcus  calcanei),  die  mit  der  ähnlichen,  an 
der  unteren  Gegend  des  Sprungbeins  erwähnten,  den  Sinus  tarsi  bildet. 
Einwärts  von  dieser  Furche  überragt  ein  kurzer,  aber  starker,  nach 
innen  gerichteter  Fortsatz  (Processus  lateralis  s.  Sustentaculum)  die  in- 
nere Fläche  des  Knochens,  und  bildet  mit  dieser  eine  Art  Hohlkehle, 
in  welcher  die  Muskeln,  Gefiisse  und  Nerven  vom  Unterschenkel  zuin 
l’lattfuss  ziehen.  Der  Fortsatz  ist  an  seiner  oberen  Seite  Ubcrknorpelt, 
um  mit  der  Gelenkfläche  an  «ler  unteren  Seite  des  Sprtingbeinhnlses  zu 
articuliren.  Am  vorderen  inneren  Winkel  der  oberen  Flüche  liegt  zu- 
weilen noch  eine  kleine  Gelenkfläche,  die  einen  Tlicil  der  unteren  Peri- 
pherie des  Sprungbeinkopfes  stützt,  und  entweder  vollkommen  isolirt 
ist,  oder  mit  der  Geleukfläehe  des  Sustentaeulums  zusainmenfliesst. 
Camper'»  Vennuthung,  dass  diese  Verschmelzung  bei  Frauenzimmern 
vorkomme,  welche,  wie  es  zu  seiner  Zeit  üblich  war,  Stöckelschuhe  mit 
hohen  Absätzen  trugen,  wird  dadurch  widerlegt,  dass  die  Vereinigung 
auch  heut  zu  Tage,  wo  die  Fussbekleidung  der  Damen  eine  zweck- 
mässigere  ist,  nicht  selten  ist,  und  auch  an  ägyptischen  Mumien,  an 
einem  oder  an  beiden  Füssen,  vorkommt.  Die  vordere  Flüche  ist  die 
kleinste,  unregelmässig  viereckig,  und  ganz  Ubcrknorpelt,  zur  Verbindung 
mit  dem  Würfelbein.  Die  äussere  und  hintere  Fläche  sind  wie  die 
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untere  rauli.  Die  untere  Fläche  hat  einen  vorderen,  niedrigen  und 
flachen,  und  einen  starken  hinteren,  zweiknorrigen  Höcker. 

An  ilcr  äusseren  Fläche  Rillt  öfters  ein  schief  nach  vorn  und  unten  ge- 
richteter hOckerarligcr  Vorsprung  auf.  hinter  welchem  eine  Furche  bemcrklicli 
wird,  in  welcher  die  Sehne  des  Muscutus  peroneus  longus  ihren  Verlauf  an- 
gewiesen hat.  Ausnahmsweise  wiril  dieser  Vorsprung  so  hoch,  dass  er  den 
Namen  eines  Processus  inframnlleolaris  calcanei , welchen  ich  ihm  heigelegt 
habe,  vollkommen  verdient.  Dieser  Processus  ist  dann  immer  an  seiner  hin- 
teren Flache,  auf  welcher  die  Sehne  des  langen  Wadenheinmuskels  aufmht, 
mit  Knorpel  incrustirt.  Ich  habe  ihn  so  lang  werden  gesehen , dass  er  die 
ihn  bedeckende  Haut  als  einen  Hügel  emporhoh,  an  dessen  Spitze  ein  durch 
die  Reihung  mit  dem  Leder  der  Fussbekleidung  gebildetes  Hühnerauge  thronte. 
Der  Fortsatz  verdient  die  Beachtung  der  Wundärzte  und  gewiss  auch  der 
Schuhmacher. 

3.  Das  Kahn bc in,  Os  seaphoideum  s.  naeiculare,  liegt  zwischen 
dem  Kopfe  des  Sprungbeins  und  den  drei  Keilbeinen,  am  inneren  Fuss- 
rande.  Seine  hintere  Fläche  ist  tief  gehöhlt,  fllr  das  Caput  tali;  seine 
vordere  convexe  Fläche  hat  drei  ziemlich  ebene  Facetten,  fttr-die  An- 
lagerung der  Keilbeine;  die  convexe  Dorsal-  und  die  concave  Plan- 
ta rgegend  sind  rauh,  und  atn  inneren  Rande  der  letzteren  ragt  die 
stumpfe  Tuberositas  ussis  navicutaris  hervor,  hinter  welcher  eine  Rinne 
(Sulcus  ossis  navicutaris)  verläuft. 

d.  5.  6.  Die  drei  Keilbeine,  Ossa  cunciformia,  liegen  vor  dem 
Kahnbein,  an  dessen  drei  Facetten  sie  stossen,  und  werden  vom  inneren 
Fussrandc  nach  aussen  gezählt.  Das  erste  oder  innere  Keilbein 
ist  das  grösste.  Die  stumpfe  Schneide  des  Keils  liegt  am  Rucken  des 
Fusses,  somit  die  rauhe  Basis  an  der  Plantarfläche.  Die  innere  Fläche 
ist  rauh,  und  von  oben  nach  unten  sanft  convex,  die  äussere  concav, 
und  gegen  den  oberen,  so  wie  gegen  den  hinteren  Rand  mit  einer  schma- 
len, zungenfdrmigcn  Cfelenkfläelie  (eine  Fortsetzung  der  hinteren<  zur 
Anlagerung  des  zweiten  Keilbeins,  versehen.  Die  vordere  Uberknor- 
pelte  Fläehe  erscheint  bohnenftinnig,  mit  nach  innen  gerichteter  Con- 
vexität,  und  vermittelt  die  Verbindung  mit  dem  Mittelfusskuochen  der 
grossen  Zehe.  — Das  zweite  oder  mittlere  Keilbein  ist  das  kleinste, 
kehrt  seine  Schneide  nach  der  Plantarfläche,  somit  seine  Basis  nach 
oben.  Es  stösst  hinten  an  die  mittlere  Facette  des  Knhnbcins,  und  vorn 
an  den  Mittclfussknochen  der  zweiten  Zehe.  Die  Seitenflächen  sind 
thcils  rauh,  theils  mit  Knorpel  geglättet,  zur  beweglichen  Verbindung 
mit  den  angrenzenden  Nachbarn.  — Das  dritte  oder  äussere  Keil- 
bein, der  Grösse  nach  das  mittlere,  gleicht  an  Gestalt  und  Loge  dem 
zweiten,  stösst  hinten  an  die  dritte  Facette  des  Kahnbeins,  vorn  an  den 
Mittelfussknochcn  der  dritten  Zehe,  innen  an  das  zweite  Keilbein,  und 
aussen  an  das  Wilrfelltein.  Die  Uberknorpelten  Flächen,  welche  die 
Verbindung  mit  den  genannten  Knochen  unterhalten,  nehmen  die  ganze 
vordere  und  hintere  Gegend  des  Knochens,  aber  nur  Thcilc  der  äusseren 
und  inneren  in  Anspruch. 

Lehrbnth  der  Anatomie,  li.  Au  fl.  22 
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7.  Das  Würfelbein,  Os  cuboideum,  liegt  am  äusseren  Fussrande 
vor  dem  Fersenbein.  Seine  obere  Fläche  ist  rauh,  die  untere  mit 
einer  von  aussen  nach  innen  und  etwas  nach  vorn  gerichteten  Rinne 
versehen,  hinter  welcher  ein  glattrandiger  Wall  sich  hinzieht  — Sulcus 
et  Tuberositas  nssis  cuboidei.  Die  innere  Fläche  besitzt  eine  ebene 
Gelenktiäche  für  das  dritte  Keilbein,  und  zuweilen  hinter  dieser  eine 
kleinere,  für  eine  zutällige  vierte  Facette  des  Kahnbeins.  Die  äussere 
Flüche  ist  die  kleinste,  die  vordere  sttisst  an  den  vierten  und  fünften 
Mittelfussknochen. 

Denkt  in.n>  sich  die  obere  Querreihe  der  Handwurzelknochen  so  vergrüsserl, 
dass  ihre  einzelnen  Knochen  die  Grösse  der  h'usswurzelknochen  annehmen,  und 
diese  vergrösserte  Reihe  so  unter  das  untere  Ende  der  l’nterschcnkelknochen 
gestellt . dass  die  Querrichtung  eine  Lüngenrichtung  wird , so  wird  das  Mond- 
hein in  die  Gabel  zwischen  beiden  Malleoli  passen , und  das  Sprungbein  vor- 
slellen,  das  Kahnbein  (der  Handwurzel)  wird  zum  Kahnbein  der  Fusswurzel 
werden,  und  das  mit  dem  Erbsenbein  verwachsen  gedachte  Os  Iriquetrvm,  wird 
das  Fersenbein  reprüsentiren.  Die  drei  Keilbeine  und  das  Würfelbein  verhalten 
sieh  in  ihren  Beziehungen  zu  den  Mctacarpusknoehen  wie  die  Knochen  der 
zweiten  Handwurzelreihe,  so  dass  das  erste  Keilbein  dem  Os  multangulum 
majus,  das  zweite  dem  minus,  das  dritte  dem  rapitatum,  und  das  Wilrfelbein 
dem  kamalum  gquivalirt. 

D.  Zweite  Abtheilung.  Knochen  des  Mittelfusses. 

Die  fünf  Mittelfussknochen  ( Ossa  metatarsi ) liegen  in  einer  von 
aussen  nach  innen  convexen  Ebene  neben  einander.  Sie  sind  kurze 
Röhrenknochen,  der  Länge  nach  ein  wenig  aufwärts  convex  gekrümmt, 
mit  einem  Mittelstück,  hinterem  dicken,  und  vorderem  kugelig- 
convexen Ende.  Das  Mittel  stück  ist  dreiseitig  prismatisch,  mit  Aus- 
nahme des  fünften,  welches  in  verticaler  Richtung  eomprimirt  erscheint. 
Das  hintere  dicke  Ende  (Basis)  ist  durch  eine  ebene  Gelenkfläche 
senkrecht  abgeschnitten,  und  besitzt  an  den  drei  mittleren  Mittelfuss- 
knochen noch  kleine,  seitliche,  Uherknorpelte  Stellen,  zur  wechselseitigen 
Verbindung.  Das  vordere,  kopffömiige  Ende  (Capituhm)  ist  mit 
seitlichen  Grübchen,  für  Bandinsertionen,  versehen.  Sie  werden,  wie  die 
Keilbeine,  vom  inneren  Fussrande  nach  aussen  gezählt. 

Der  erste  Mittelfussknoehen,  der  grossen  Zehe  angehörig,  Os 
metatarsi  hal/ucis  s.  prhnum , unterscheidet  sich  von  den  übrigen  durch 
seine  Kürze  und  Stärke.  An  der  unteren  Seite  seines  Capitulum  erhebt 
sich  ein  longitudinaler  Kamm,  zu  dessen  beiden  Seiten  sattelförmig  ge- 
höhlte Furchen  für  die  beiden  Sesambeine  liegen.  Der  Mittelfuss- 
knochen der  zweiten  Zehe  ist  der  längste,  weil  das  zweite  Keil- 
bein, an  welches  seine  Basis  stösst,  das  kürzeste  ist.  Der  Mittelfuss- 
knochen der  kleinen  Zehe  ist,  nebst  seiner  von  oben  nach  unten 
comprimirten  Gestalt,  noch  durch  einen  Höcker  seiner  Basis  kennbar, 
welcher  am  äusseren  Fussrande  Uber  das  Würfelbein  hinausragt,  und 
durch  die  Haut  leicht  zu  fühlen  ist. 
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Die  Miltelfussknochen  bilden,  zugleich  mil  der  Fusswuriel,  einen  von  vorn 
nach  hinten , und  von  aussen  nach  innen  convexen  Bogen , der  beim  Stehen 
nur  mit  seinem  vorderen  und  hinteren  Ende  den  Boden  berührt.  Dieser  Bogen 
hat  einen  äusseren,  mehr  dachen,  und  einen  inneren,  mehr  convexen  Rand, 
auf  welchen  die  Kürperlast  durch  das  Schienbein  stärker,  als  auf  den  äusseren 
drückt.  Die  Spannung  des  Bogens  ist  veränderlich.  Er  verflacht  sich  in  der 
Richtung  von  vorn  nach  hinten , und  von  aussen  nach  innen , wenn  der  Kuss 
beim  Stehen  von  obenher  gedrückt  wird,  und  nimmt  seine  frühere  Convexität 
wieder  an,  wenn  er  gehoben  wird.  Eine  bleibende  Flachheit  des  Bogens  be- 
dingt den  Platt  fuss,  der  mit  seiner  ganzen  unteren  Fläche  auflritt.  Der 
ganze  Bogen  kann  zur  Verlängerung  der  unteren  Extremität  benützt  werden, 
wenn  man  sich  stehend  durch  Strecken  der  Füsse  erhebt  lauf  die  Zehen  stellt), 
wobei  der  Fuss  nur  mit  den  Köpfen  der  Miltelfussknochen,  d.  i.  mit  dem 
vorderen  Ende  des  Fussbogens,  und  mil  den  Spitzen  der  Zehen  den  Boden 
berührt.  — Durch  die  Beweglichkeit  der  einzelnen  Stücke  des  Bogens,  kann 
sich  der  Fuss  den  Unebenheiten  des  Bodens  besser  anpassen,  und  der  Tritt 
wird  sicherer.  Die  Längenaxe  des  Fusses,  oder  die  Chorda  des  Bogens,  wirkt 
beim  Strecken  des  gestemmten  Fusses  als  einarmiger,  hei  Beug-  und  Streck- 
bewegungen des  gehobenen  Fusses  als  zweiarmiger  Hebel,  dessen  Hypomochlium 
im  Sprunggelenke  liegt. 

C.  Dritte  Abtheilung.  Knochen  der  Zehen. 

Die  Knochen  der  Zehenglieder  (Phalanges  diyitonim  pedis),  ent- 
sprechen, durch  Zahl,  Form  und  Verbindung,  jenen  der  Finger.  An  der 
Hand,  deren  Bau  auf  vielseitige  Beweglichkeit  abzielt,  waren  die  frei 
beweglichen  Finger  wohl  die  Hauptsache.  Am  Fusse  dagegen,  dessen 
Bau  auf  Festigkeit  berechnet  ist,  wären  fingerlange  Zehen  etwas  sehr 
Ueberfitlssiges,  wo  nicht  Nachtheiliges  gewesen.  Die  Zehen  sind  des- 
halb bedeutend  kürzer  als  die  Finger.  Ihre  einzelnen  Phalangen  sind 
somit  ebenfalls  kürzer,  und  zugleich  rundlicher  und  schwächer,  als  die 
einzelnen  Phalangen  der  Finger.  Die  Phalangen  der  dreigliedrigen 
Zehen  liegen  aber  nicht  wie  die  Fingerphalangen  in  einer  geraden  Linie. 
Die  erste  Phalanx  ist  schiel  nach  oben,  die  zweite  fast  horizontal,  die 
dritte  schief  nach  unten  gerichtet  Die  ganze  Zehe  bekommt  dadurch 
die  Krümmung  einer  Kralle,  welche  nur  mit  dem  Ende  der  dritten 
Phalanx  den  Boden  berührt.  Die  besten  Abbildungen  vom  Fussskelete 
sind  in  dieser  Beziehung  unrichtig  zu  nennen.  Die  dritten  Phalangen 
werden  häufig  verkrüppelt,  die  zweiten  mehr  viereckig  als  oblong,  und 
öftere  an  der  kleinen  Zehe  mit  der  dritten  Phalanx  verwachsen  gefunden. 
Die  zwei  Phalangen  der  grossen  Zehe  (die  mittlere  fehlt  wie  am  Dau- 
men) zeichnen  sich  durch  ihre  Breite  und  Stärke  vor  den  übrigen  aus. 
Es  wurde  hier  von  allen  Anatomen  übersehen,  dass  die  letzte  Phalanx 
der  Zehen  sehr  oft  an  ihren  Seitenrändern  Löcher,  und,  wenn  diese 
fehlen,  entsprechende  Ausschnitte  besitzt,  durch  welche  die  ansehnlichen 
Zweige  der  DigitalgefUsse  und  Nerven  zum  Rücken  des  Fingers,  na- 
mentlich zum  blut-  und  nervenreichen  Nagelbett  verlaufen.  Nur  He  nie 
gedenkt  dieser  Löcher. 

22  * 
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An  schiin  gebildeten  Füssen  soll  die  grosse  Zelip  etwas  kürzer  als  die 
zweite  sein,  und  die  vordere  Vercinigtingsliuie  der  Zehenspitzen  einen  Bogen 
bilden.  So  ist  es  wenigstens  an  den  elassiselien  Arbeiten  allerer  und  neuerer 
Kunst  zu  sehen , wenn  gleich  nicht  zu  läugnen  ist , dass , hei  der  ungleich 
grosseren  Mehrzahl  der  Küsse,  die  grosse  Zehe  absolut  ilie  längste  ist.  Viel- 
leicht hat  die  Festigkeit  der  Kussbedeckung,  welche  das  VVachsthuin  des  starken 
Hallux  weniger  beschränken  wird,  als  das  der  näehsl  folgenden  Zehe,  hierauf 
einen  Einfluss.  Dem  Künstler  mag  es  erlaubt  sein,  die  anatomische  Dichtig- 
keit der  gefälligeren  Form  znm  Opfer  zu  bringen,  denn  eine  gebogene  vordere 
Begrenzungslinie  des  Kusses  ist  jedenfalls  schüncr,  als  eine  gerade. 


§.  145.  Biinder  des  Fusses. 

I.  Blinder  der  Fusswurzcl. 

Die  Bewegungen  des  Fusses  sind  dreifach.  1.  Die  Streckung  und 
Beugung  in  vertiealer  Ebene,  2.  die  Aus-  und  Einwärtsbewegung  der 
Fussspitzc  iu  horizontaler  Ebene  (von  Weber  Rotation,  von  Krause 
zweckmässiger  Abduction  und  Adductiou  genannt),  3.  die  Supination 
und  Pronation,  wodurch  der  äussere  oder  innere  Fussrand  gehoben  wird, 
durch  Drehung  des  Fusses  um  seine  Längenaxe.  Versuchen  an  Leichen 
zufolge  verhält  sich  der  Umfang  dieser  drei  Bewegungen  wie  78°:  20°: 
42°.  Die  erste  Bewegung  wird  durch  das  Gelenk  zwischen  dem  Sprung- 
bein und  dem  Unterschenkel  vermittelt,  und  die  Drelmngsaxe  geht  ho- 
rizontal durch  beide  Knöchel.  Die  zweite  Bewegung  tritt  in  demselben 
Gelenke  auf,  indem  die  innere  Gelenktläclie  des  Sprungbeins  am  inne- 
ren Knöchel  vor-  und  rückwärts  gleiten  kann,  und  dadurch  einen  Kreis- 
bogen beschreibt,  dessen  Ccntrum  int  äusseren  Knöchel  liegt.  Die  dritte 
Bewegung  leistet  das  Kugelgelenk  zwischen  Sprung-  und  Kahnbein, 
und  das  Drehgelenk  zwischen  Sprung-  und  Fersenbein.  Sic  combiuirt 
sieh  immer  mit  der  zweiten  Bewegungsform,  welche  au  und  für  sich 
sehr  klein  ist,  und  nur  durch  gleichzeitiges  Eintreten  der  dritten,  int 
Bogen  von  20°  ausführbar  wird. 

Die  Bänder  der  Fusswurzel  bedingen  a)  tlieils  eine  Verbindung  die- 
ser mit  dem  Unterschenkel,  bi  tlieils  eine  Vereinigung  der  einzelnen 
Fusswurzelknochen  unter  einander. 

a)  Die  Verbindung  der  Fusswu rzel  mit  dem  Unterschen- 
kel bildet  das  Fuss-  oder  Sprunggelenk,  Articulatio  prt/is  .v.  laln- 
crura/is.  Die  beiden  Knöchel  des  Unterschenkels  umfassen  den  Körper 
des  Sprungbeins  gabelartig,  und  gestatten  ihm  beim  Beugen  und  Stre- 
cken des  Fusses  in  vertiealer  Ebene  sich  um  seine  Qucraxe  zu  drehen. 
Es  wurde  früher  erwähnt,  dass  bei  jener  mittleren  Stellung  des  Gelenks, 
wo  die  Axe  des  Fusses  mit  der  Axe  des  Unterschenkels  einen  rechten 
Winkel  bildet,  der  vordere  breiteste,  und  der  hintere  schmälste  Rand 
der  oberen  Gelenkfläche  des  Sprungbeins,  nicht  mit  der  unteren  Gelenk- 
fläche des  Schienbeins  in  Contact  stehe.  Erst  beim  Strecken  des  Fusses 
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im  Sprunggelenk  kommt  der  hintere  schmale  Rand  dieser  Gelcnkfläche 
und  heim  Beugen  der  vordere  breite  Rand  derselben  mit  der  Schien- 
heingelenkfläche in  Berührung.  Letzteres  wird  nur  dadurch  möglich, 
dass  der  iiussere  Knöchel  etwas  nach  aussen  weicht;  und  es  begreift 
sich  somit,  warum  das  Schienbein  nicht  beide  Knöchel  bilden  durfte, 
indem  sie  in  diesem  Falle  keine  Entfernung  von  einander  gestattet  hät- 
ten. Es  erhellt  zugleich  aus  dieser  Angabe,  dass  ein  gebeugtes  Sprung- 
gelenk  viel  mehr  Festigkeit  besitzt,  als  ein  gestrecktes.  Uro  einen  Be- 
griff von  der  Festigkeit  dieses  Gelenks  im  gebogenen  Zustande  zu  ha- 
ben, muss  man  es  im  frischen  Zustande  untersuchen,  indem,  an  gebleich- 
ten Knochen,  die  KnorpelUberzUge  so  eingetrocknet  sind,  dass  der  Ta- 
lus in  der  Gabel  der  Knöchel  klappert. 

Die  Bänder  des  Sprunggclenks  sind,  nebst  der  fibrösen  und 
Synovialkapsel,  welche  die  Bänder  der  beiderseitigen  Gcienkflächen  um- 
säumen, die  drei  äusseren,  und  das  einfache  innere  Seitenband. 
Die  drei  äusseren  sind  rundlich,  strangförmig,  entspringen  vom  Mal- 
leolus e.rternus,  und  laufen  in  divergenter  Richtung,  das  vordere  zur 
äusseren  Fläche  des  Halses,  als  Ligamentum  ßhulare  tnli  unticum , das 
hintere  zur  hinteren  Fläche  des  Körpers  vom  Sprungbeine,  als  Liga- 
nirntum  fibulare  tuli  posticum,  während  das  mittlere  zur  äusseren  Fläche 
des  Fersenbeins  hcrabsteigt,  als  Ligamentum  fibulare  caleanei.  Das  i n - 
ne  re  Seitenband  entspringt  breit  vom  unteren  Rande  des  Malleolus 
internus , nimmt  im  Herabsteigen  an  Breite  zu,  und  endigt  an  der  inne- 
ren Fläche  des  Sprungbeins,  und  am  Sustentaculuin  des  Fersenbeins. 
Seine  Gestalt  giebt  ihm  den  Namen  Ligamentum  deltoides.  — Die  vor- 
dere und  hintere  Wand  der  fibrösen  Gelenkkapsel  wird  durch  mehr  we- 
niger zahlreiche  sackförmige  Ausstülpungen  der  Synovialmembran  durch- 
brochen gefunden. 

Ausführliche,  auf  vergleichende  anatomische  üntersuchiingen  hasirlc.  und 
durchaus  neue  Aufschlüsse  über  das  Spriinggeleuk  gab  Langer:  Ueber  das 
Sprunggelcnk  der  Säugclhierc  und  der  Menschen , iin  1 2.  Ilde,  der  Denk- 
schriften der  kais.  Akademie. 

b)  Die  Bandverbindungen  der  Fusswurzelknochen  un- 
ter einander  müssen,  bei  dem  Drucke,  den  der  Fuss  von  obenher 
auszuhalten  hat,  überhaupt  sehr  fest,  und  an  der  Sohlenseite  fester,  als 
an  der  Dorsalseite  sein.  Die  einander  zugekehrten  Gelenkflächen  je 
zweier  Fusswurzelknochen  werden  durch  eine  fibröse,  mit  Synovialhaut 
gefütterte  Kapsel,  und  durch  Verstärkungsbändor,  zu  einer  Amphiarthrose 
vereinigt,  welche  den  Namen  von  den  betreffenden  Knochen  entlehnt: 
Articulatio  talo-calcanea,  calcaneo-cuboidea,  talo-uarirularis,  u.  s.  f.  Die 
meiste  Beweglichkeit  besitzt  die  Articulatio  talo-namcu/aris,  weil  die 
Berührungsflächen  sphärisch  gekrümmt  sind,  wie  es  die  in  diesem  Ge- 
lenke gestattete  Drehbewegung  des  Fusses  um  seine  lange  Axe  (Supi- 
nation und  Pronation)  erheischt.  Das  Kahnbein  wird  mit  den  drei  Keil- 
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beinen  nicht  durch  drei  besondere,  sondern  durch  eine  gemeinschaftliche 
Kapsel  vereinigt.  Die  Verstärkungsbänder,  die  den  Namen  des  Gelenks 
tragen,  dem  sie  angeboren  (Ligamentum  talo-cairaneum,  ca/eaneo-cuboi- 
deum,  etc.),  werden  ihrem  Vorkommen  nach  in  äussere  und  innere, 
n dorsale  und  plantare  eingetheilt  Von  diesen  verdienen,  ihrer 
Stärke  wegen,  folgende  besondere  Erwähnung:  t.  das  Ligamentum  m- 
tertarseum,  eine  kurzfaserige  und  feste  Bandmasse,  welche  im  Sinus 
tursi  zwischen  Sprung-  und  Fersenbein  angebracht  ist,  2.  das  Ligamen- 
tum calcaneo-cuboideum  plantare , vom  Höcker  des  Fersenbeins  zur  Tu - 
berositas  ossis  cuboidei  gehend,  ist  eines  der  stärksten  Ligamente  des 
Körpers,  und  besteht  aus  einer  oberflächlichen  und  tiefen  Schichte,  de- 
ren ersterc  eine  Fortsetzung  zu  den  Basen  der  zwei  letzten  Mittelfuss- 
knoehen  schickt.  3.  Das  Ligamentum  caleaneo-naviculare  plantare , wel- 
ches, seiner  häufigen  Verknorpelung  wegen,  auch  Ligamentum  cartilagi- 
neum  genannt  wird,  und  gar  nicht  selten  ein  Sesambein  enthält  Da  es 
Verstärkungsfasem  vom  inneren  Knöchel  erhält,  nennt  es  Heule:  Li- 
gamentum tibio-calcaneo-naeiculare. 

2.  Bänder  des  Mittelfasses.  Sie  sind  1.  Kapselbänder,  zur 
Verbindung  der  einzelnen  Mittelfussknochen  mit  den  correspondirenden 
Flächen  der  Fusswurzelknochen,  wodurch  die  fünf  straffen  Articulationes 
tarso-metatarseae  entstehen,  deren  Synovialkapseln  sich  zwischen  die 
seitlichen  Gelenkflächen  der  Bases  ossium  metatarsi  fortsetzen , — 

2.  Hilfsbänder  dieser  Gelenke,  an  der  Dorsal-  und  Plantarseite,  — 

3.  Zwisehenbänder  der  Bases,  Ligamenta  basium  transversalia  s. 
interbasica,  zwischen  je  zwei  Bases  ausgespannt  deren  es  vier  dorsalia, 
aber  nur  drei  plantar  in  giebt,  indem  zwischen  Mctatarsus  der  grossen 
und  der  nächstfolgenden  Zehe  kein  Querband  in  der  Planta  vorkommt,  — 

4.  Zwischenbänder  der  Köpfchen,  Ligamenta  eapilulornm  meta- 
tarsi dorsalia  et  plantaria,  von  beiden  Arteu  vier. 

3.  Bänder  der  Zeh englieder.  Die  Verbindungen  der  Zehen- 
glieder gleichen  jenen  der  Fingerglieder  vollkommen.  Die  Gelenke  zwi- 
schen den  Köpfchen  der  Metatarsusknoehen  und  den  ersten  Zehengliedem 
sind  ziemlich  frei,  indem  sie  nebst  Beuge-  und  Streckbewegung  auch 
Zu-  und  Abziehung  gestatten.  Die  Gelenke  der  Phalangen  unter  ein- 
ander sind  reine  Winkelgelenke.  An  allen  finden  sich  Kapseln,  mit 
einem  äusseren  und  inneren  Seitenbande,  und  einer  unteren,  stärkeren, 
wie  verknorpelten  Wand,  in  welcher,  am  ersten  Gelenke  der  grossen 
Zehe,  zwei  ansehnliche  Sesam b eine  cingewachsen  sind,  deren  dem 
Gelenke  zugekehrte  Flächen  in  die  sattelförmigen  Furchen  an  der  un- 
teren Seite  des  Kopfes  des  Metatarsus  balluris  einpassen.  Am  zweiten 
Gelenke  der  grossen  Zehe  findet  sich  ein  drittes,  so  wie  zuweilen  an 
der  inneren  Fläche  des  ersten  Keilbeins,  und  an  der  äusseren  Ecke  der 
Tuber osi tos  ossis  cuboidei,  ein  viertes  und  fllnftes  Os  sesamoideum. 
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§.  146.  Allgemeine  Bemerkungen  Ober  den  Fuss. 

Die  untere  Extremität  ist  nach  demselben  Typus  gebaut  wie  die 
obere,  deren  Abtbeilungen  sie,  mit  wenig  Verschiedenheiten,  wiederholt. 
Das  Gesetz  der  strahligen  Bildung,  mit  Zunahme  der  Axenknochen  von 
1 bis  5,  ist  in  beiden  ausgedrUckt.  Das  Hüftbein  entspricht  der  Schul- 
ter, und  man  braucht  ein  Schulterblatt  nur  so  aufzustellen,  dass  seine 
Gelenkfläche  nach  unten  sieht,  um  die  Aehnliciikeit  desselben  mit  dem 
Darmbeine  evident  zu  machen.  Dass  das  Sitzbein  dem  Ilabenschnabel- 
fortsatz  des  Schulterblattes,  und  das  Schambein  dem  Schlüsselbeine  ent- 
spricht, ist  an  jugendlichen  Hüftbeinen,  deren  drei  Bestandtheile  noch 
nicht  durch  Synostose  vereinigt  sind,  leicht  abzusehen.  Um  den  Bewe- 
gungen der  oberen  Extremität  das  möglichst  grösste  Bereich  zu  geben, 
musste  das  Schulterblatt,  welches  so  vielen  Muskeln  des  Armes  zum 
Ursprünge  dient,  selbst  ein  verschiebbarer  Knochen  sein.  Das  Hüftbein 
dagegen,  durch  welches  der  Stamm  auf  dem  Oberschenkelknochen  ruht, 
musste  mit  der  Wirbelsäule  in  festerem  Zusammenhänge  stehen. 

Das  Schenkelbein  wiederholt  durch  seinen  Kopf  und  Hals,  durch 
seine  Trochanteres,  und  seine  rollenartig  vereinigten  Condyli,  den  Kopf, 
Hals,  die  Tubercula,  und  die  Trochlea  des  Oberarmbeins. 

Der  Unterschenkel  besteht,  wie  der  Vorderarm,  aus  zwei  Röhren- 
knochen, von  denen  jedoch  nur  das  Schienbein  mit  dem  Oberschenkel 
articulirt  Das  Wadenbein,  welches  nicht  bis  zum  Oberschenkel  reicht, 
und  somit  auch  keinen  Theil  der  Körperlast  trägt,  ist  nur  der  Lage 
nach,  und  durch  den  Malleolus  esetemtu  (der  dem  Processus  styloideus 
des  Radius  entspricht),  dem  Radius  vergleichbar.  Genauer  genommen, 
vereinigt  das  Schienbein  die  Eigenschaften  der  Ulna  und  des  Radius, 
und  zwar  ist  seine  obere  Hälfte  der  Ulna,  seine  untere  dem  Radius  ver- 
gleichbar. Man  setze  die  obere  Hälfte  einer  Ulna  mit  der  unteren  Hälfte 
eines  Radius  zusammen,  und  man  wird  einen"  Knochen  erhalten,  der  dem 
Schienbein  viel  ähnlicher  ist,  als  eine  ganze  Ulna.  Denkt  man  sieh  noch 
die  Kniescheibe  mit  ihrer  Spitze  an  die  Tibia  angewachsen,  so  springt 
die  Aehnliciikeit  noch  mehr  in  die  Augen.  Die  Kniescheibe  ist  das 
selbstständig  gewordene  Olekranon  des  Unterschenkels.  Beide  entwickeln 
sich  aus  besonderen  Ossificationspunkten,  und  dienen  den  Streckern  zur 
Insertion.  Der  Ossificationspunkt  des  Olekranons  verschmilzt  mit  dem 
Körper  der  Ulna;  es  wurden  jedoch  von  mir  und  de  la  Chenal  Fälle 
beschrieben,  wo  das  Olekranon  einen  substantiven,  nicht  mit  der  Ulna 
verschmolzenen  Knochen  darstellte,  was  bei  mehreren  Gattungeu  der 
Fledermäuse  als  Norm  erscheint.  Das  Schienbein  fuhrt  allein  die  Win- 
kel- und  Drehbewegungen  aus,  in  welche  am  Vorderarm  sich  Ulna  und 
Radius  theiltcn. 

Der  Fuss  besteht,  wenn  man  das  Erbseubein  der  Handwurzel  nicht 


Digitized  by  Google 


344 


§.  140.  Allgemeine  Bemerkungen  Uber  den  Fuss. 


zuiu  Carpus  zählt,  der  Zahl  nach  au«  ebensoviel  Knochen,  wie  die  Hand. 
Jedoch  ist  tlie  Zusammensetzung  der  Fusswurzel  durchaus  verschieden 
von  jener  der  Handwurzel.  Das  Sprungbein  ist  durch  seine  Einlenkung 
am  Unterschenkel  nicht  den  drei  ersten  Ilandwurzelknoehen  analog,  wie 
es  auf  den  ersten  Blick  den  Anschein  hat,  sondern  entspricht,  wie  früher 
gezeigt  wurde,  nur  dem  Os  lunatum  des  Carpus.  Die  Fusswurzel  ist 
zugleich  der  grösste  Bestandtheil  des  Fusses,  während  die  Handwurzel 
der  kleinste  Bestandtheil  der  Hand  ist.  Theilt  man  sich  die  Länge  des 
Fusses  in  zwei  gleiche  Theile,  so  bestellt  der  hintere  nur  aus  der  Fuss- 
wurzcl,  der  vordere  aus  Mittelfuss  und  Zehen,  während  bei  der  Haiul  die 
obere  Hälfte  aus  Handwurzel  und  Mittelhand,  die  untere  aber  nur  aus 
den  Fingern  besteht. 

Da  der  Fuss  ein  Piedestal  fttr  die  knöchernen  Säulen  der  Beine 
bilden  soll,  so  waren  Festigkeit  und  Grösse  unerlässliche  Bedingun- 
gen. Diesen  beiden  Bedingungen  entspricht  der  Fuss  1.  durch  seine 
bogenförmige  Gestalt,  die  durch  die  Stärke  der  Plattfussbänder,  auch  bei 
der  grössten  Belastung  des  Körpers,  aufrecht  erhalten  wird,  und  2.  durch 
die  Länge  und  Breite  des  Tarsus  und  Metatarsus.  Die  Zehen  kommen, 
ihrer  Kürze  und  .Schwäche  wegen,  beim  Stehen  auf  der  ganzen  Sohlen- 
fläche nicht  sehr  in  Betracht,  da  die  Endpunkte  des  festen  Fussbogens 
im  Fersenhöcker  und  in  den  Köpfchen  der  Metatarsusknochcn  liegen. 
Die  geringe  Festigkeit  der  Zehen,  und  ihre  Zusammensetzung  aus  kur- 
zen, dünnen  Snulenstückcn , ist  auch  der  Grund , dass  wir  uns  nicht  auf 
ihre  Spitzen  erheben  können.  Wenn  wir  glauben,  auf  den  Zehenspitzen 
zu  gehen,  so  gehen  wir  eigentlich  nur  auf  den  Köpfen  der  Metatarsus- 
knochen, vorzüglich  jenes  der  grossen  Zehe,  und  dieses  Gehen  würde 
ein  sehr  unsicheres  und  vielmehr  nur  ein  Trippeln  sein,  wenn  die  durch 
ihre  Muskeln  gebeugten  Zehen,  in  diesem  Falle  nicht  als  eine  Art  ela- 
stischer Schwungfedern  wirkten,  durch  welche  die  Schwankungen  des 
Körpers  corrigirt,  und  die  Sicherheit  des  Trittes  vermehrt  wird.  Ein 
Mensch,  der  keine  Zehen  hätte,  könnte,  mit  gestreckten  Füssen,  nur  wie 
auf  kurzen  Stelzen  gehen. 

Ein  Hauptunterscheidungsmerkmal  des  Fusses  von  der  Hand  liegt 
in  dem  Unvermögen,  die  grosse  Zehe,  wie  einen  Daumen,  den  übrigen 
Zehen  entgegenzustellen,  um  zu  fassen  oder  zu  halten.  Wenn  be- 
hauptet wurde,  dass  bei  Ziegeldeckern,  guten  Kletterern,  und  bei  Hot- 
tentotten, die  grosse  Zehe  opponirbar  sei  (Bory  de  St.  Vincent),  so 
muss  dieses  so  lange  für  eine  blosse  Meinung  eines  Nichtanatomen  ge- 
halten werden,  bis  sie  durch  anatomische  Untersuchungen  gerechtfertigt 
sein  wird,  was  a priori  nicht  leicht  denkbar  ist.  Hätte  die  grosse  Zehe 
die  angeborene,  aber  durch  Vernachlässigung  verlernte,  oder  nicht  zur 
Entwicklung  gekommene  Oppositionsfähigkeit,  so  würde  sich  diese  ge- 
wiss bei  jenen  Individuen  in  ihrer  ganzen  Grösse  zeigen,  welche  mit 
Mangel  der  Hände  geboren  wurden,  und  die  die  Noth  lehrte,  sieh  ihrer 
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Ftlsse  statt  der  Hände  zu  den  gewöhnlichen  Verrichtungen  des  täglichen 
Lebens  (Schreiben,  Spinnen,  etc.)  zu  bedienen.  Ich  habe  an  einem  Mäd- 
chen mit  angeborenem  Mangel  der  oberen  Extremitäten,  welches  es  so 
weit  brachte,  mit  den  Füssen  eine  Pistole  zu  laden  und  abzudrttcken, 
die  grosse  Zehe  nicht  entgegenstellbar  gefunden.  Es  fehlt  übrigens  auch 
die  Musculatur  hiezu.  Die  Zehen  des  Fusses  können  zum  Ergreifen 
dienen,  wie  die  Finger  der  Hand  ohne  Mithilfe  des  Daumens,  allein  die 
Sicherheit  des  Anlassens  und  Festhaltens  ist  ihnen  versagt.  Durch  ihre 
Adductionsbcwegung  können  beide  Füsse  einen  festen  Körper  umklam- 
mern, wie  es  beim  Emporklettern  au  einem  Baumstämme  oder  Seile, 
oder  beim  festen  Schluss  des  Reiters  auf  einem  sich  bäumenden  Pferde 
geschieht.  Wie  unvollkommen  und  unbehilflich  der  beste  Kletterer  unter 
den  Menschen  ist,  zeigt  die  Behendigkeit  und  Schnelligkeit  der  klettern- 
den Thiere. 

Wenn  ilte  Küsse  die  Aufslellungsbasis  des  Leibes  abgehen,  so  sind  grosse 
Fflssc  jedenfalls  anatomisch  vollkommener  als  kleine.  Das  Stehen  mit  paral- 
lelen Fussen  ist , wegen  Grilssc  der  Basis  und  Entfernung  des  Schwerpunktes 
von  der  Umdrehungskanle,  das  sicherste.  Je  weiter  die  Fussspilzcn  sieh  nach 
aussen  wenden , desto  schwerer  und  unsicherer  wird  das  Stehen.  Der  Bauer 
steht  fester  als  der  Soldat  in  Positur.  Eine  gewisse  Entfernung  der  Ftlsse 
von  einander,  ist  bei  einer  festen  Positur  nolhwcndig,  darf  aber  ein  gewisses 
Maximum  nicht  (thersehreiten.  — Jede  Bewegung,  die  der  Fuss  am  Unter- 
schenkel ansfuhrt , kann  letzterer  ebenfalls  an  erslerem  machen.  Der  Unter- 
schenkel beugt  sieh  und  streckt  sich  im  Sprunggelenk  gegen  den  Fuss  beim 
Niederkauern  und  Erheben , — er  dreht  sich  mittelst  des  Sprungbeins  am 
Kahn-  und  Fersenbein,  um  mit  weit  ausgespreiteten  Extremitäten  und  ganzer 
Sohlenflächc  zu  stehen,  — und  der  innere  Knüchel  dreht  sich  um  die  innere 
Gelenküäche  des  Sprungbeins,  wenn  mau,  auf  Einem  Kusse  stehend,  Dreh- 
bewegungen mit  dem  Stamme  macht.  Bei  sehr  starker  Aus-  und  Emwärts- 
drehung  der  Fussspilzen  in  aufrechter  Stellung,  geschieht  die  Bewegung  im 
Hüftgelenke,  und  man  fühlt  den  Trochanter  einen  eben  so  grossen  Bogen  be- 
schreiben, wie  die  Zehen.  Sonderbarer  Weise  behaupten  die  allen  Anatomen 
(Spigelius),  dass  starke  Knüchel  bei  neidischen,  kleine  bei  trägen  Individuen 
Vorkommen,  so  wie  noch  in  neuerer  Zeit  Dupuytren  und  Malgaigne  an- 
geborene Breite  des  Vorderarms  in  der  Nähe  der  Handwurzel,  für  ein  organi- 
sches Zeichen  geistiger  Schwäche  erklären  (?j. 

Ueber  die  Analogien  der  oberen  und  unteren  Extremitäten  siehe: 

Falguerolles , diss.  de  extremitatum  analogia.  Erlangae,  178b.  4.  — Berg- 
mann, zur  Vergleichung  des  Unterschenkels  mit  dem  Vorderarme,  in  Müllers 
Archiv,  1841.  p.  201.  — K.  theen,  On  Nature  of  Limits.  London,  1849. 
— Cruveilhier , Tratte  d'analomic  descriptive,  3.  fdil.  Tom.  I.  p.  340.  — 
(liraud  Teulon , in  der  Gaz.  med.  1854,  N.  5,  6.  — L.  Fick,  Hand  und 
Fuss,  in  Müllers  Arch.  1857.  — Ganz  besonders  aber  das  durch  verglei- 
chend anatomische  Angaben  sehr  schälzcnswerthe  Werk  von  Ch.  Marlins: 
Nouvelle  comparaison  des  membres  pelviens  et  thoraeiques.  Montpellier,  1857. 
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§.  14T.  Literatur  der  Knochen-  und  Bänderlehre. 

A)  Knochenlehre. 

n ) (xesammte  Osteologie. 

Unter  allen  organischen  Systemen  wurden  die  Knochen  am  frühesten 
genau  bekannt.  Schon  die  älteste  osteologisehe  Literatur  enthält  treff- 
liehe Beschreibungen  einzelner  Knochen,  und  das  Galen’sehe  Werk 
de  usu  partium  wird,  selbst  in  unseren  Tagen,  noch  immer  als  Muster 
classischen  Styls  und  geistreicher  Behandlung  dieses  Gegenstandes  ge- 
lesen, obwohl  es,  wie  Vesal  bewies,  sieh  meist  auf  Affenknochen  be- 
zieht. Nichts  desto  weniger  hat  selbst  die  neueste  Zeit  noch  Manches 
in  der  Osteologie  zu  entdecken  gefunden,  und  insbesondere  durch  ge- 
nauere Würdigung  der  Gelenkflächen  der  Knochen,  die  Mechanik  der 
Gelenke  zum  Gegenstände  streng  wissenschaftlicher  Untersuchungen  ge- 
macht. Die  interessanten  Streitfragen  über  die  Galen’sche  Osteologie 
enthalten : 

A.  Vesalii  tabulae  ossium  hum.  Eilit.  Sandiforl.  Ludg.  Bat.,  1782.  fol. 

Gab.  Faltopiae  expositiones  in  libruin  Galeni  de  ossibus,  in  dessen  Operibus 

anal.  Frnncof.  ad  Moen.,  1600.  fol. 

B.  Eustachii  examen  Ossium,  in  dessen  Opuse.  anat.  Ycnet.,  1504.  4.  und 

J.  Ph.  Ingrassias,  in  Galeni  libruin  de  ossibus  commentarius.  Panormi, 

1603.  fol. 

Als  unerreicht  stehen  D.  S.  Albini  tabulae  sceleti  et  musculorum  coqj. 
hum.  Lugd.  Bat.,  1747.  fol.  max.,  und  dessen  Tabulae  ossium.  Leidae, 
1753.  fol.  max.,  da.  Die  Genauigkeit  der  Beschreibungen,  und  die  künst- 
lerische Vollendung  der  Zeichnungen  (von  Wandelaer’s  Meisterhand) 
machen  diese  beiden  Werke  zum  Hauptschatz  der  osteologisehen  Lite- 
ratur. Hieran  schlicssen  sich: 

S.  Th.  Sömmerring,  tab.  sccleti  feminin i.  Traj.  ad  Moen.,  1797.  fol.,  ferner 
die  osteologisehen  Tafeln  in  den  Atlassen  von  Jul.  Cloquel,  M.  J.  Weber 
(Skeletabbiidungen  in  natürlicher  Grosse,  mit  dem  Schalten  der  l'mrissc  der 
Wcichlheilc),  und  J.  Langenbeck. 

Die  Leichtigkeit,  womit  man  sich  bei  jeder  anatomischen  Anstalt 
Knochen  verschafft,  macht  heut  zu  Tage  das  Studium  der  Knochen  nach 
Originalen  viel  empfehlungswerther , als  die  Benützung  osteologischer 
Abbildungen,  um  so  mehr,  als  es  kaum  möglich  sein  wird,  sich  selbst 
nach  den  besten  Abbildungen  eine  richtige  Vorstellung  von  den  Formen 
der  Knochen,  besonders  der  Schädelknoehen,  zu  bilden.  Die  besten 
speciellcn  Osteographien  sind: 

P.  Paaw,  de  hum.  corporis  ossibus.  Lugd.  Bat.,  1615.  4.  Eiu  für  seine 
Zeit  genaues  und  nebenbei  sehr  unterhaltendes  Werk. 

J.  G.  Waller,  Abhandlungen  von  trocknen  Knochen.  Berlin,  1798.  8. 
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F.  H.  Loschge , die  Knochen  des  menschlichen  Körper»  und  ihre  vorzüglich- 
sten Bänder  in  Abbildungen  und  Beschreibungen.  Erlangen.  Zweite  Auflage. 
1804.  Gründliche  Bearbeitung  des  Textes,  und  vom  Verfasser  sehr  emsig 
nach  der  Natur  gezeichnete  Abbildungen. 

J.  F.  Blumenbach,  Geschichte  und  Beschreibung  der  Knochen.  Gütting.  Zweite 
Auflage.  1807.  8.  Durch  die  vielen  eingeschalteten  comparativ-anatomischen 
Bemerkungen  sehr  interessant. 

J.  F.  South,  A Complele  Descriplion  of  the  ßoncs.  London,  1837.  12.  Deutsch 
von  Uenle.  Berlin,  1840.  Sehr  compendios,  mit  guten  Holzschnitten. 

S Th.  Sömmerring , Lehre  von  den  Knochen  und  Bändern,  mit  Ergänzungen 
und  Zusätzen  herausgegeben  von  H.  Wagner.  Leipzig,  1839.  8.  Wird 
durch  Henle's  Knochenlehre  weitaus  üherlroflcn. 

L.  Holden,  Human  Osleology,  with  Plates,  2.  edit.  London.  Die  Tafeln  sind 
Originalien ; der  Text  enthalt  jedoch  nichts  Neues. 


b)  S r/i ü delknocben. 

S.  Heininger,  de  cavitatibus  ossiurn  capitis,  in  Hallen  clispul.  anal.  Vol.  VI.  — 
G.  Janke,  de  cavernis  quibusdant,  qttae  in  ossihus  capitis  conlinentur.  Lips., 
1753.  4.  — 

F.  Blumenbach,  prolusio  anal,  de  sinibus  frontalibus.  Gotting.,  1779.  4.  — 
Ol.  Wormii , epistolae,  medici,  aualomiri,  botaniri  argumenti.  ilafniae,  1728. 
Gura  J.  Rottgaard.  (Leber  die  Nalhknochen,  welche  seinen  Namen  führen. 
Ossicula  Wormii,  epist.  29.  Sie  waren  jedoch,  nach  Worin’ s Zeugnis» 
selbst,  schon  dem  Guinlherus  A ndernacensis,  geh.  1487,  bekannt.)  — 
C.  G.  Jung,  Auimadversiones  de  ossihus  generatim , et  in  speeie  de  ossibus 
rapho-geminantibus  (Nalhknochen).  ltasil.,  1827.  4. 

E.  Hallmann,  die  vergl.  Osteologie  des  Schlalehcins.  Hannover,  1837.  4. 

F.  S.  Eeukart , Untersuchungen  über  das  Zwischcnkieferbein  des  Menschen. 
Stuttgart,  1840.  4. 

/*.  I.ammers , über  das  Zwischcnkieferbein,  und  sein  Verhältnis»  zur  Hasen- 
scharte, und  zum  Wolfsrachen.  Erlangen,  1853. 

Engel,  über  den  Einfluss  der  Zahnbildung  auf  das  Kiefergcrüst , in  der  Zeit- 
schrift der  Wiener  Aerzte.  5.  Jahrgang. 

Dieterich,  Beschreibung  einiger  Abnormitäten  des  Mcnschenschadels,  Basel,  1842. 

G.  J.  Schult;,  Bemerkungen  Uber  den  Bau  der  normalen  Menschenschüdcl. 
Petersburg,  1852.  llillt  eine,  oft  in  Kleinigkeiten  abschweifende  Nachlese 
über  bisher  unbeachtete  osleolngische  Vorkommnisse. 

L.  Fick,  über  die  Architektur  des  Schädels,  in  Müller'»  Archiv.  1853. 

Ch.  G.  Lucae,  zur  Architektur  des  Menschenschadcls,  mit  32  Tafeln.  Frank- 
furt a.  M.,  1857. 

R.  Virchoic , Uber  die  Entwicklung  des  Schüdelgrundcs , etc.,  mit  G Tafeln. 
Berlin,  1857. 

c)  Deutung  und  Zurück führung  der  Schädelknochen  uuf  die  allgemeinen 
Sonnen  der  II  ’irbelbildung. 

C.  B.  Reichert,  über  die  Visceralbogen  der  Wirbelthiere , in  Müller’»  Archiv. 
1837,  und  dessen  vergleichende  Entwicklungsgeschichte  des  Kopfes.  Königs- 
berg. 1838.  — 

Spöndli,  über  die  Primordialschädel  derSäugelhicrc  u.  des  Menschen.  Zürich,  1 846. 
Bidder,  de  cranii  conformatione.  Dorpati,  1847.  — 
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h'ülliker , Mitlheilungen  der  Zürcher  nalurforschenden  Gesellschaft.  1S47,  und 
dessen  Bericht  Über  die  zoolomische  Anstalt  in  Würzburg.  Leipzig,  IS49.  — 

Die  Eiitwickliingsschriflen  von  Uaer,  llalhke , Rischoff,  Uugrs , Jacobson  und 
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p.  142. 

Van  iler  lloeren,  filier  die  Schädel  slavonischer  Völker,  in  Müllers  Archiv. 
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A.  Iletzius,  filier  die  Schädel  der  Xordbc  woliuer , in  Müllers  Archiv.  1945., 
— Uber  Schädel  der  Iberier,  1947-,  — über  verschiedene  Völker,  1948 
und  1819.,  — (liier  Griechen  und  Finnen,  1849.,  — über  Peruaner, 
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S.  G.  Morton,  rrania  amerirana,  etc.  Philadelph.,  1839 — 1842.  4. 

R.  Froriep,  die  Charakteristik  des  Kopfes  nach  dem  Entwicklungsgesetz  des- 
selben. Berlin,  1845.  8. 

J.  Engel,  Untersuchungen  über  Schädclfomien.  Prag,  1951.  — Sehr  wichtige 
Beiträge  zur  Kenntniss  der  Alters-,  Geschlechts-,  und  Bacenunlerschiede  des 
Schädels  enthält  Huschke’s  ausgezeichnetes  Werk:  Schädel,  Hirn  und  Seele 
des  Menschen.  Jena,  IS54.  — Carus,  über  altgrichische  Schädel.  Breslau, 
1857.  — L.  Fick,  über  die  Ursachen  der  Ktiochcnfornien.  Göll.,  1857. 

e ) Wirbelsäule. 

E.  II.  Weber,  über  einige  Einrichtungen  im  Mechanismus  der  menschlichen 
Wirbelsäule,  in  Meckel' s Archiv.  1 828. 
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A.  Relzius  in  Müllers  Archiv.  1849.  6.  Hefl.  — F.  Horner,  Uber  die 

Krümmung  der  Wirbelsäule  im  aufrechten  Stehen.  Zürich,  1854. 

f)  Hecken. 

F.  C.  Xaegele,  das  weibliche  Becken,  betrachtet  in  Beziehung  seiner  Stellung 

und  die  Richtung  seiner  Höhle.  Carlsruhe,  1823.  4. 

G.  Vrolik,  considerations  sur  la  diversitd  des  bassins  des  races  humaines. 

Amst.,  1826.  8- 
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der  ärzll.  Ges.  in  Wien,  1855,  N.  37. 
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ij ) Mechanik  der  Gelenke. 

W‘.  mul  E.  Hefter,  Mechanik  der  menschlichen  Gehwerkzeuge.  Götting.,  IS36. 
S.  Ein  durch  Originaliliil  und  mathematische  Ilegrtlndmig  seiner  Lehrsätze 
gleich  ausgezeichnetes  Werk. 

G.  II.  Günther,  das  Handgelenk  in  mechanischer,  anatomischer  und  chirurgischer 
Beziehung.  Hamburg,  1 S 4 I . S. 

Ch.  Bell,  die  menschliche  Hand.  Aus  dem  Englischen  von  Hauff.  Stuttgart, 
IS3(i.  S. 

J.  Hyrll,  Kniegelenk.  Oesterr.  inedic.  Jahrh.  1839.  — Hüftgelenk,  Zeitschr. 
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im  S[irunggelenk,  in  der  Zeitschrift  für  rat.  Med.  8.  Bd.  p.  149. 

Uenle's  Anatomie  (I.  und  2.  Aktheilung  des  ersten  Bandes)  ist  eine  reiche 
Fundgrube  ftlr  Mechanik  der  Gelenke,  und  die  3.  Aullage  meiner  topogra- 
phischen Anatomie  enthält  die  praktischen  Anwendungen  derselben. 

h)  Altersrrrschiedenheiten  und  Spielarten  der  Knochen. 
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F.  Chaussard,  rccherehes  sur  l organisalion  des  vieillards.  Paris,  1 S22. 

J.  van  Doveren,  ohserv.  osleol.  varios  uaturac  lusus  in  ossibus  exhibentes. 
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Ch.  Husenmüller,  diss.  de  singularihus  et  nativis  ossiuni  varietalibus.  Lipsiae, 
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Theile,  Beiträge  zur  Angio-  und  Osteologie  in  der  Zeitschrift  für  w.  Med. 
VI.  Bd.  2.  lieft. 

W.  Gruber,  Abhandlungen  aus  der  menschlichen  und  vergleichenden  Anatomie. 
Petersburg.  1852.  Eine  wahre  Fundgrube  interessanter  und  seltener  Ano- 
malien in  Thiereu  und  Menschen  (Osleologische  Varietäten  als  Thicrälmlich- 
kciten,  Os  interparietale.  Abnorme  Salbe,  etc.). 

i)  l’ruktische  z Imreisunyen  sur  Skeletopoe. 

Nebst  dett  allgemeinen  Schrillen  Uber  Zergliederungskunst : 

J.  Cloquel , de  la  sceletopie,  ou  de  la  preparalion  des  os,  des  articulations, 
et  de  la  construclion  des  sceleles , in  dessen  Concours  pour  la  place  de 
chef  des  travaux  anatom.  Paris , 1819.  4. 

J.  .4.  Bogros,  quelques  ennsidirations  sur  la  scelelopie.  Paris,  IS  19.  4- 

G.  Metzius,  de  construendo  sceleto.  Erfurti,  1836.  4. 

C.  Hesselbach,  vollständige  Anleitung  zur  Zergliederungskundc.  Erster  Band. 
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B)  BBnderlehre. 

Die  Svndesmologie  hat  in  der  neuesten  Zeit  eine  sehr  gründliche 
Bcarbeituug  gefunden  in  Uenle’s  Uiinderlehre,  welche  die  zweite  Ab- 
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theilung  des  ersten  Bandes  seines  anatomischen  Handbuchs  bildet.  Von 
älteren  Werken  kann  nur  genannt  werden: 

J.  H’eitbrecht,  Syudesmologia,  site  historia  ligamentorum  corporis  hum.  Petro- 
poli,  1742.  4.  Mit  26  Tafeln.  Deutsch  von  Löschte,  mit  besseren  Ab- 
bildungen als  im  Original.  Zweite  Auflage.  Erlangen,  1604.  fol.  Es  ver- 
dient dieses  Werk  den  Namen  nicht  mehr,  welchen  es  hei  seinem  Erscheinen 
hatte.  Weit  vollständiger  und  grtlndlicher  ist 
H.  Barkoxc,  Syndesmologic,  oder  die  Lehre  von  den  Bändern.  Breslau,  1841.  8. 
Die  neueste  Zeit  brachte  Luschka't  ausgezeichnetes  Werk:  Die  Halbgeleuke  des 
menschlichen  Körpers,  mit  6 Tafeln.  Berlin,  IS58.  fol. 
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DRITTES  BUCH. 


Muskellehre  und  topographische  Anatomie. 


A.  K o p f m u s k e 1 n.  *) 

§.  148.  Einteilung  der  Kopfmuskeln. 

Unter  Kopfmuskeln,  im  engeren  Sinne  des  Wortes,  verstehen  wir 
jene,  die  am  Kopfe  entspringen,  und  am  Kopfe  endigen.  Die  vielen 
Muskeln,  die  nur  am  Kopfe  endigen,  und  anderswo  entspringen,  werden 


*1  Es  kann  als  allgemeine  Regel  Air  die  Präparation  der  Muskeln  gelten,  dass  man 
weniger  Zeit  auf  die  Säuberung  ihrer  Oberfläche,  durch  Abprilpariren  der  Scheide,  als  auf 
die  sorgfältige  Bioslegung  ihrer  Ursprünge  und  Enden  zu  verwenden  habe.  Man  giebt 
sich  bei  den  praktischen  Ucbungen  an  der  Leiche  häufig  schon  damit  zufrieden,  den 
Bauch  eines  Muskels  zu  sehon,  und  inemorirt  Anfang  und  Ende  desselben  aus  dem  Buche, 
ohne  sich  die  Mühe  zu  nehmen,  sie  zu  präpariren.  Es  ist  kaum  möglich,  sich  Uber  die 
Wirkungsweise  eines  Muskels  eine  richtige  und  bleibende  Vorstellung  zu  bilden , wenn 
man  nicht  die  beiden  Endpunkte  seiner  Länge  vor  Augen  hat,  und  die  aufgcstelite  Regel 
wird  deshalb  von  allen  Jenen  zu  beachten  sein,  welche  das  Seciren  nicht  als  Spielerei 
betreiben.  Um  die  Oberfläche  eines  Muskels  zu  reinigen,  müssen  die  Schnitte  zur  Ent- 
fernung der  ihn  umhüllenden  Bindege  websscheide  parallel  mit  der  Faserung  des  Muskels 
geführt  werden.  Man  gewöhne  sich,  die  Hauptschnitte  zur  Umschreibung  einzelner 
Muskelbezirke,  welche  man  eben  bioslegen  will,  nicht  mit  jenem  Messer  zu  machen,  wel- 
ches zur  Präparation  der  Muskeln  dienen  soll  i Scalpell),  sondern  mit  dem  grossen,  bauchi- 
gen Messer  der  Secirbestecke  (Knorpclmesser),  oder  mit  einem,  nur  zu  diesem  Zweck  zu 
gebrauchenden,  grösseren  und  stärker  gearbeiteten  Scalpell.  Die  feine  Schneide  der  Seal- 
pelle legt  sich  öfters  schon  beim  ersten  Schnitt  durch  dicke  und  mit  einer  harten  Epi- 
dermis bedeckte  llautpartien  um , besonders  wenn  die  Haut  nicht  vorläufig  abrasirt 
wurde,  welches  niemals  unterlassen  werden  soll.  Nur  die  zarte  Gesichtshaut  Juinn  von 
dieser  Regel  ausgenommen  werden.  Hat  ein  Scalpell  seine  Schneide  abgestumpft,  so 
helfe  man  durch  Schleifen  und  Abziehen  nach.  Da  jede  Messerschneide,  mit  dem  Ver- 
grösscrungsglase  gesehen,  eine  Säge  ist,  so  ergiebt  sieh,  dass  das  Schleifen  nicht  in  einem 
planlosen  nin  - und  Herwetzen  des  Scalpells  auf  dem  Steine,  sondern  in  einer  solchen 
Bewegung  desselben  zu  bestehen  hat,  dass  die  Richtung  der  Sägezähne  gegen  die  Scalpell- 
spitze,  nicht  gegen  den  Griff  zu  sieht.  Im  lezteren  Falle  reisst  das  Messer,  statt  zu 
schneiden.  — Der  Gebrauch  der  Pincette  ist  nur  bei  der  Darstellung  kleinerer  Muskeln 
nützlich.  Bei  der  Präparation  der  grösseren  sind  die  Finger  der  linken  Hand  die  beste 
Zange.  Abzulösende  grosse  Hautlappen  werden  am  zweckmässigsten  mit  der  vollen  Faust 
gefasst  und  gespannt  — Man  trage  nie  mehr  Haut  ab,  als  zur  Bioslegung  einer  Muskel- 
gruppc  erforderlich  ist,  die  man  eben  studiren  will.  Fertig  präparirtc  Muskeln  lasse 
man  beim  Weggehen  unbedeckt,  damit  sie  durch  Oxydirung  ihres  Blutes  und  Verdunstung 
Lehrbuch  der  Anatomie,  fi.  Aafl.  23 
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nicht  als  Kopfinuskeln,  sondeni  als  Muskeln  jener  Gependen  beschrieben, 
durch  welche  sie  verlaufen,  bevor  sie  zum  Kopf  gelangen. 

Die  eigentlichen  Kopfmuskeln  zerfallen  in  zwei  Klassen.  Die  erste 
wird  durch  Muskeln  gebildet,  die  nur  mit  Einem  Ende  an  einem  Kopf- 
knoehen  haften,  mit  dem  anderen  sich  in  Weichtheile,  in  die  Haut, 
oder  in  Aponeurosen  des  Kopfes  verlieren.  Sie  sind  sämmtlieh  dünne, 
und  vergleiehungsweise  schwache  Muskeln,  da  die  Theile,  die  sie  zu 
bewegen  haben,  wenig  Widerstand  leisten.  Die  zweite  Klasse  fasst 
solche  Muskeln  in  sich,  welche  sieh  mit  beiden  Enden  an  Kopiknoehen 
inseriren,  und  da  es  nur  Einen  beweglichen  Knochen  (den  Unterkiefer) 
am  Kopfe  giebt,  an  diesem  sieh  festsetzen  müssen. 

Bevor  man  zum  Studium  der  Muskeln  und  zur  praktischen  Bearbeitung 
derselben  an  der  Leiche  schreitet,  möge  man  die  Paragraphe  28 — 3l>  der  all- 
gemeinen Anatomie  aufmerksam  durchgehen. 


§.  149.  Kopfmuskeln,  die  sich  in  Weichtheile  inseriren. 

Die  Muskeln  dieser  Klasse  bewegen  entweder  die  behaarte  Kopf- 
haut, oder  bewirken  die  Erweiterung  und  Verengerung  der  im  Gesichte 
befindlichen  Oefthungen.  So  bedeutsam  diese  Muskeln  für  die  Mechanik 
des  Mienenspiels  sind,  so  unwichtig  sind  die  meisten  derselben  bisher 
dem  praktischen  Arzte  geblieben. 

A.  Muskeln  der  behaarten  Kopfhaut. 

Sie  sind : der  Musculus  froutalis  und  occipitalis.  Ersterer  entspringt 
von  der  Glabella,  in  der  Gegend  der  Sutur  zwischen  Stirn-  und  Nasen- 
bein, ferner  von  dem  inneren  Ende  des  Arcus  supcrriliaris , wohl  auch 
vom  Margo  siipraorbitalis,  läuft,  mit  dem  der  anderen  Seite  divergirend, 
Uber  den  Stimhlicker  nach  aufwärts,  breitet  sieh  zu  einer  Hachen  und 
dünnen  Muskelschichte  aus,  und  inserirt  sich  mit  einem  miissig  convexen 
Rande  an  den  vorderen  Rand  einer  Aponeurosc,  welche  der  Oberfläche 
der  Hirnschale  wie  eine  Kappe  genau  angefügt  ist  (die  Schädelhaube, 
Guten  aponcurotica  cranii),  zwischen  Haut  und  Beinhaut  liegt,  und  sich 
nach  rückwärts  bis  zum  Hinterhaupte , und  seitwärts  bis  zur  Schläfe- 
gegend herab  ausbreitet.  An  den  hinteren  Rand  dieser  Aponeurose  in- 
serirt sich  der  viereckige,  flache,  dünne  Muscu/us  occipitalis,  der  von 
den  zwei  äusseren  Dritteln  der  T.inca  scmicirculnris  superior  des  Hin- 
terhauptbeins, und  der  angrenzenden  Pars  mastoidea  des  Schläfebeins 
entsteht,  und  mit  dem  der  anderen  Seite  etwas  convcrgirend  in  der 
Galea  sich  verliert.  Jedes  Muskelbündcl  des  Frontalis  und  Occipitalis 


ihres  Wassergehaltes  röther  und  fester  werden.  Sie  fuulen  nur  leichter,  wenn  sie  mit 
der  Haut  wieder  zugedeckt  werden.  — Der  Anfänger  beginne  nicht  mit  den  Muskeln  des 
Kopfes  oder  Rumpfes,  sondern  mit  jenen  der  oberen  oder  unteren  Extremität.  Genaue 
Kenntniss  des  Skelets  ist  zum  richtigen  Verständnis*  der  Muskeln  unerlässlich. 
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setzt  sich  in  ein  breites  Sehnenbündel  fort,  welches,  besonders  vom 
Oceipitalis  aus,  sich  weit  in  die  Galea  hinein  verfolgen  lässt.  Gegen 
die  Schläfe  zu  verliert  die  Galea  ihren  aponeurotischen  Charakter,  und 
nimmt  das  Ansehen  einer  Bindegewebsmembran  an.  — Die  beiden  Stirn- 
muskeln werden  die  Galea  nach  vorn,  die  beiden  Hinterhauptmuskeln 
nach  hinten  ziehen,  und  da  die  Galea  sehr  fest  mit  der  behaarten  Haut 
des  Schädels  zusammenhängt,  wird  letztere  den  Bewegungen  der  Galea 
folgen.  Wirken  die  Stirn-  und  Hinterhauptmuskeln  gleichzeitig,  so  wird 
die  Galea  an  den  Schädel  stärker  angepresst.  Wirkt  der  Musculus 
frontalis  allein,  so  wird  er,  zugleich  mit  der  Bewegung  der  Galea  nach 
vorn,  die  Stirnhaut  in  quere  Falten  legen,  welche,  wenn  sie  zu  bleiben- 
den Runzeln  werden,  die  gefurchte  Stirne  der  Greise  bilden. 

Di  ese  Angaben  sind  den  anatomischen  Verhältnissen  des  Slirmnuskols  ent- 
nommen. Cruveilhier  dagegen  stellt,  gestützt  auf  ßeizungsvcrsuclie  des 
Muskels,  die  Behauptung  auf,  dass  der  Musculus  frontalis  immer  seinen  fixen 
Punkt  an  der  Galea  nehme,  die  Stirnhaut  und  die  Augenbrauen  nach  aufwärts 
bewege,  und  dein  Gesichte  jenen  Ausdruck  verleihe,  welchen  es  hei  heiteren 
Affecten,  und  freudiger  Ueherraschung  annimint. 

Man  kann  die  Stirmmiskeln  als  den  vorderen,  die  llinterliauptmuskeln  als 
den  hinteren  Bauch,  und  die  Galea  als  die  Sehne  eines  und  desselben  Muskels 
betrachten,  der  dann  Musculus  epicranius  oder  occipilo- frontalis  zu  nen- 
nen wäre. 

Wenn  die  Galea  verschiebbar  ist,  so  kann  sie  mit  dem  unter  ihr  liegenden 
Periost  des  Schädels  nur  eine  lockere,  fettlose,  und  dehnbare  Bindegewebs- 
verhindung  ringelten,  während  ihr  Zusammenhang  mit  der  behaarten  Kopfhaut 
durch  ein  sehr  kurzes , straffes , und  nur  sehr  wenig  Fell  einschliessendes 
Bindegewebe  bewerkstelligt  wird,  l'eber  einen  der  beiden  Stirnmuskeln , und 
zwar  häufiger  über  den  rechten  als  über  den  linken,  verläuft  die  hei  körper- 
lichen Anstrengungen  und  Gemülhshewegungen  schwellende  Stirnvene  (Vena 
praeparala J,  „die  Ader  des  Zornes“,  aus  welcher  man  vor  Zeiten  zur  Ader  liess. 

B.  Muskeln  um  die  Oeffiiungen  des  Gesichts. 

Sie  biltlen  so  viel  Gruppen,  als  Oeffiiungen  im  Gesichte  Vorkommen. 

t.  Muskeln  der  Augenlidspalte. 

Vom  inneren  Winkel  der  Augenlidspalte  geht  ein  kurzes,  aber  brei- 
tes Bändchen  ( Ligamentum  palpebrarum  intemum ) zum  Stirnfortsatz  des 
Oberkiefers,  welches  man,  ohne  Präparation,  sehen  kann,  indem  man 
die  Augenlidspalte  durch  Zug  an  ihrem  äusseren  Winkel  gegen  die 
Schläfe  hindrängt.  Von  der  oberen  Fläche  dieses  Bändchens,  und  vom 
Stirnfortsatz  des  Oberkiefers  selbst,  entspringt  der  Schliesstnuskel 
der  Augenlider,  Musculus  orbicularis  s.  sphinclrr  palpebrarum,  der 
eine  Kreisbewegung  um  den  Umfang  der  Orbita  macht,  und  an  der 
unteren  Fläche  desselben  Bändchens,  so  wie  am  inneren  Drittel  des 
Murgo  infraorbitalis  endigt.  Man  braucht  den  Muskel  nur  einmal  zu 
selten,  um  überzeugt  zu  sein,  dass  er  seinen  Namen  mit  Unrecht  trägt, 
indem  er  nur  die  Haut  um  die  Orbita  zusammensekieben,  und  in  strah- 
lenförmige Falten  legen  kann,  mit  den  Augenlidern  aber  nichts  zu 

23* 
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schaffen  hat.  Es  wäre  deshalb  richtiger,  ihn  Orbicularis  orhitae  zu 
nennen.  Die  Schliessung  der  Augenlider  wird  vielmehr  durch  ein  be- 
sonderes, dünnes,  unter  der  Haut  der  Augenlider  liegendes,  gelblich- 
röthliehes  Muskelstratum  bewirkt,  welches  von  Riol  an  zuerst  als  Mus- 
eu/us  ciliaris  erwähnt  wurde.  Die  einzelnen  Bündel  dieses  Muskelstra- 
tums sind  so  gekrümmt,  dass  jene  des  oberen  und  unteren  Augenlides 
ihre  Concavitäten  gegen  die  Lidspalten  kehren.  Sie  müssen  also  durch 
ihr  Geradlinigwerden  während  ihrer  Contraction,  die  freien  Lidränder 
bis  zur  Berührung  einander  nähern.  Jene  Bündel,  welche  dicht  am 
freien  Lidrande  hinziehen,  sind  dicker,  und  dichter  zusammengedrängt, 
als  die  übrigen. 

Die  obere  Augenbraue  kann  gegen  die  Nasenwurzel  und  etwas 
herab  bewegt  werden,  durch  den  Musculus  corrugator  supercilii,  welcher, 
vom  Stiminuskel  bedeckt,  von  der  Glabella  entspringt,  Uber  den 
Arcus  superciliaris  nach  aussen  geht,  mit  dem  oberen  Theile  des  Orbi- 
cularis  sich  verwebt,  und  sich  in  der  Haut  der  Augenbraue  verliert. 
Indem  er  beide  Brauen  einander  nähert,  muss  sich  die  Haut  der  Gla- 
bclla  in  senkrechte  Falten  legen. 

Eine  Parlic  von  Kasern  iles  Orbicularis  entspringt  von  der  äusseren 
Wand  des  Thräncnsaeks  und  der  Crista  des  Tliräncnbeins,  als  ein  flarbcs, 
viereckiges  Fleiscbbündel.  Dieses  ist  der  schon  von  Duvernoy  gekannte, 
von  Horner  als  neu  beschriebene  Musculus  sacci  lacrymalis  llorneri 
(Philadelphia  Journal,  1824,  Nov.). 

2.  Muskeln  der  Nase. 

Der  Aufheber  des  Nasenflügels  und  der  Oberlippe,  Le- 
vator alae  nasi  et  labil  superioris,  entsteht  vom  Stirnfortsatze  des  Ober- 
kiefers unterhalb  der  Ansatzstelle  des  Ligamentum  palpebrale  in- 
ternum , und  hangt  mit  dem  Ursprünge  des  Musculus  frouta/is  zusam- 
men. Er  steigt  an  der  Seite  der  Nase  herab,  und  theilt  sich  in  zwei 
Schenkel,  deren  einer  zum  Nasenflügel,  der  andere,  breitere  zur  Ober- 
lippe herabläuft.  Er  rümpft  die  Nase,  und  erweitert  das  Nasenloch. 
(Santorini  nannte  ihn  Pyramidalis,  da  ihm  der  lange  Name,  den  er 
sonst  fuhrt,  nicht  gefiel.)  — Der  ZusammcndrUckcr  der  Nase, 
Compressor  nasi,  entspringt  von  dem  Seitenrande  der  Incisura  pyriformis, 
neben  der  Anhcltungsstelle  des  Nasen-Flügelknorpels,  läuft,  vom  vorigen 
bedeckt,  und  mit  ihm  verwachsen,  zum  Rücken  der  knorpeligen  Nase, 
und  verwandelt  sich  in  eine  Aponcurose,  welche  mit  jener  der  anderen 
Seite  über  dem  Nasenrücken  zusammenfliesst.  Zu  dieser  Aponeurose 
kommt  nicht  selten  ein  schlankes  Muskelbündelchen  vom  Stirnmuskel 
herunter,  als  Musculus  prueerus  Santorini.  (Viele  neuere  Autoren  ver- 
wechseln den  rrocerus  mit  dem  Pyramidalis.)  — Der  Niederzieher 
der  Nase,  Depressor  nasi  s.  Musculus  lateralis  nasi,  entspringt,  von 
den  beiden  früheren  bedeckt,  von  der  Alvcolarzelle  des  Eckzalms  und 
äusseren  Scbncidezahns,  krümmt  sich  nach  auf-  und  vorwärts,  und  be- 
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festigt  sich  am  NascnflUgelknorpel.  — Der  Nieder zieher  der  Nasen- 
scheidewand, Depressor  septi  mol/ilis  narium,  besteht  aus  Fasern 
des  Orbicularis  oris,  welche  sich  in  der  Medianlinie  nach  oben  begeben, 
um  am  unteren  Rande  des  Nasenscheidewandknorpels  zu  enden. 

3.  Muskeln  der  Mundspalte. 

Bei  keinem  Thiere,  selbst  bei  den  menschenähnlichsten  Affen  nicht, 
besitzt  die  Mundspalte  eine  so  zahlreiche  Musculatur,  wie  im  Menschen. 
Der  Mund  der  Thiere  kann  deshalb  nie  jene  verschiedenen  Formen 
aunehmen,  welche  ihn  im  Menschen  zu  einem  so  wichtigen  und  sprühen- 
den Factor  der  Miene  machen.  Das  ganze  Spiel  der  Lippen  Imschränkt 
sieh  bei  den  Thieren  auf  das  Ergreifen  des  Futters,  auf  das  Fletschen 
der  Zähne,  auf  die  Hervorbringung  einer  Grimasse,  welcher  man  es 
oft  nicht  ankenut,  ob  Freude  oder  Leid  ihre  Veranlassung  ist.  Die 
grösste  Mehrzahl  der  Muskeln  des  Mundes  liegt  beim  Menschen  in  der 
Richtung  der  verlängerten  Radien  der  Mundöffnung.  Nur  Einer  geht 
im  Kreise  um  die  Mundöffnung  herum.  Letzterer  ist  ein  Verengerer, 
erstere  aber  sind  Erweiterer  der  Mundöffnung.  Von  der  Nasenseite 
zum  Kinn  im  Bogen  herabgehend,  begegnet  man  folgenden  Erweiterern 
der  Mundspalte: 

1.  Der  Aufheber  der  Oberlippe,  Levator  labil  superioris  pro- 
prius,  einen  Querfinger  breit,  entspringt  am  inneren  Abschnitte  des 
Margo  infraorbitalis,  und  geht  schräge  nach  innen  und  unten,  zur  Sub- 
stanz der  Oberlippe.  Er  deckt  das  Kommen  infraorbitale  und  die  aus 
ihm  hervortretenden  Ge  fasse  und  Nerven. 

2.  Der  Aufheber  des  Mundwinkels,  Levator  angn/i  oris, 
kommt  aus  der  Grube  der  vorderen  Fläche  des  Oberkieferkörpers,  und 
verliert  sich,  fast  senkreeht  absteigend,  und  an  seinem  inneren  Rande 
vom  Levator  laljii  bedeckt,  im  Mundwinkel.  Er  liegt  unter  allen  Mus- 
keln der  Oberlippe  am  tiefsten. 

3.  und  4.  Der  kleine  und  grosse  Jochbeinmuskel,  Museuhu 
zi/gomaticus  major  et  minor,  entspringen  von  der  Gesichtsfläche  des 
Jochbeins,  der  kleine  Uber  dem  grossen.  Sie  nehmen  vom  Orbicularis 
palpebrarum  häufig  Fasern  auf,  und  gehen  vom  Mundwinkel  aus  in  die 
Substanz  der  Ober-  und  Unterlippe  Uber,  wo  sie  sich  mit  den  Fasern 
des  Bchliessmuskels  verweben. 

5.  Der  Laehmuskel,  Risorius  Suntorini,  der  dtlnnste  dieser 
Muskclgruppe,  entspringt  in  der  Regel  von  der,  den  Kaumuskel  und 
die  Parotis  deckenden  Aponeurose  (Kasein  parotideo  - müsset eriea ) , und 
läuft  quer  zum  Mundwinkel.  Er  wird  auch  als  eine  unmittelbare  Fort- 
setzung des  Platysma  myoides  (§.  152)  beschrieben,  welches  mir  darum 
nicht  richtig  erscheint,  weil  die  Fascrungsrichtung  beider  Muskeln 
sich  kreuzt. 

6.  Der  Niederzieher  des  Mundwinkels,  Depressor  angu/i 
oris  s.  Triangularis , entsteht  breit  am  unteren  Rande  des  Unterkiefers, 
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und  verwebt  sich,  spitzig  zulaufend,  mit  der  Ankunftsstelle  des  Zygo- 
maticus  major  am  Mundwinkel. 

7.  Der  Niederzieher  der  Unterlippe,  Depressor  lubii inferioris 
s.  Quadrates  menti,  entspringt  am  unteren  Kieferrande,  aber  weiter  ein- 
wärts als  der  vorige,  und  wird  von  ihm  theilweise  bedeckt.  Die  Mus- 
keln beider  Seiten  convergiren  miteinander  so,  dass  sich  ihre  inneren 
FaserbUndeln  wirklich  kreuzen.  Er  verliert  sich  theils  in  der  Haut  des 
Kinns,  theils  in  der  Substanz  der  Unterlippe. 

§.  Der  Aufheber  des  Kinns,  Levator  menti,  füllt  den  dreieckigen 
Kaum  zwischen  beiden  Quadrati  aus,  entspringt  unter  der  Zelle  des 
Eckzahns,  und  verliert  sich  theils  in  die  Haut  des  Kinns,  theils  geht 
er  bogenförmig  in  denselben  Muskel  der  anderen  Seite  Uber. 

9.  Die  Schnei  dezahn  m us  kein,  Musruli  inrisivi  Cowperi,  zwei 
obere  und  zwei  untere,  nehmen  ihren  schmalen  Ursprung  an  den  Alveolar- 
zellen der  seitlichen  Schneidezähne,  und  verlieren  sich  als  gerade,  kurze, 
aber  eben  nicht  schwache  Muskeln,  in  die  innere  Oberfläche  der  betref- 
fenden Lippe.  So  werden  sie  in  den  Handbüchern  geschildert.  Ich 
gestehe,  dass  mir  eine  überzeugende  Darstellung  der  Incisivi  superiores 
nie  gelang,  und  vermuthe  zugleich,  dass  die  Inrisivi  inferiores  nur  die 
obersten  Fascikel  des  Levator  menti  sind.  Wenn  je  ein  Theii  der 
Anatomie  eine  strenge  und  vorurtheilsfreic  Revision  bedarf,  so  ist  es 
die  Anatomie  der  Gesichtsmuskeln.  Man  redet  Anderen  zu  viel  nach, 
und  unterlässt  das  eigene  Nachsehen. 

Die  bisher  genannten  Muskeln  wirken  nur  auf  Eine  Lippe. 
Auf  beide  wirken  der  Backenmuskel  und  der  Schliessmuskel  des 
Mundes. 

10.  Der  Backen  in  uskcl,  Miisculus  buecinator  s.  buecalis,  ent- 
springt von  der  äusseren  Fläche  des  Zahnfächerfortsatzes  beider  Kiefer 
hinter  dem  zweiten  Backenzahn,  und  vom  Hamultts  pteryyoideus  des 
Keilbeins,  hängt  daselbst  wohl  auch  mit  einem  Muskel  des  Rachens 
( Pterygo-pharyngeus)  unmittelbar  zusammen,  läuft  mit  ziemlich  parallelen 
Fasern  fpier  gegen  den  Mund,  wird  von  den  beiden  Zygomaticis,  dem 
Risorius  und  Depressor  anguli  oris  überschritten,  und  verliert  sich  in 
der  Substanz  der  Ober-  und  Unterlippe,  so  zwar,  dass  die  vom  Unter- 
kiefer entsprungenen  Bündel  in  die  Oberlippe,  und  die  vom  Oberkiefer 
kommenden  in  die  Unterlippe  übergehen.  An  den  Mundwinkeln  muss 
somit  eine  Kreuzung  der  oberen  und  unteren  Bündel  des  Buecinator 
stattfinden.  Wirkt  er  allein,  so  erweitert  er  die  Mundiiffnung  in  die 
Quere.  Wird  diese  Erweiterung  durch  die  gleichzeitige  Thätigkeit  des 
Schliessmuskels  des  Mundes  aufgehoben,  so  drückt  er  die  Wange  au 
die  Zähne  an,  oder  comprimirt,  wenn  die  Mundhöhle  voll  ist,  den  Inhalt 
derselben,  z.  B.  die  Luft,  welche,  wenn  die  Lippen  sich  ein  wenig  öff- 
nen, mit  Gewalt  entweicht,  wie  beim  Spielen  von  Blasinstrumenten, 
daher  der  alte  Name  Trompetermuskel.  In  der  Nähe  des  ersten 
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oberen  Mahlzalmes,  wird  er  durch  den  AusfUhrungsgang  der  Ohrspeichel- 
drüse durchbohrt. 

Der  lateinische  Name  des  Muskels  stammt  von  bucca , il.  i.  die  durch 
Schreien  oder  Essen  aufgeblähte  Wange,  daher  bei  lateinischen  Classikeru 
bucro  ebenso  Schweizer,  als  Vielfrass  bedeutet.  Die  nicht  aufgeblähte  Wange 
heisst  gena. 

Dieser  Menge  von  Erweiterern  der  Mundöffnung  wirkt  nur  Ein 
Ring-  oderSchliessmuskel  entgegen,  Sphinrter  s.  Orbicularis  orit. 
Er  bildet  die  wulstige  Fleischlage  der  Lippen.  Zwischen  der  äusseren 
Haut  und  der  Mundschleimhaut  eingeschaltet,  hängt  er  mit  letzterer 
weniger  fest  als  mit  ersterer  zusammen,  und  besteht  aus  einer  Summe 
von  concentrischen  Kingfascm,  welche  nirgends  am  Knochen  befestigt 
sind,  und  durch  den  Hinzutritt  so  vieler  geradliniger  Muskelfasern  ge- 
kreuzt, und  mit  ihnen  so  innig  verfilzt  werden,  dass  daraus  das  schwel- 
lende Fleisch  der  Lippen  entsteht.  Er  schliesst  den  Mund,  spitzt  die 
Lippen  zum  Pfeifen  und  Küssen  (daher  Muncubu  osculatorius  der  Alten), 
und  verlängert  sie  zu  einem  kurzen  Rüssel  beim  Saugen.  Neuere 
Autoren  bestreiten  die  Existenz  eines  selbstständigen  Ringmuskcls  des 
Mundes,  und  lassen  diesen  nur  aus  den  Fasern  der  Erweiterer  der  Mus- 
kelspalte (insbesondere  des  Buecinator,  nach  Cruveilhier)  hervor- 
gehen. Andere  dagegen  unterscheiden  an  ihm  eine  oberflächliche,  und 
tiefe  selbstständige  Schichte.  — Die  vielen  Muskeln,  welche  zu  den 
beiden  Mundwinkeln  treten,  sind  der  Grund,  warum  die  Mundöffhung 
eine  Querspalte,  und  nicht,  wie  der  After,  ein  faltig  zusammengezogeues 
Loch  bildet. 

Durch  Comhinalion  der  verschiedenen  Bewegungen  einzelner  Gesichls- 
muskeln  entsteht  der  cigenlhtlinliche  Ausdruck  des  Gesichts  — die  Miene. 
Tritt  die  Thäligkeil  einer  gewissen  Gruppe  von  Grsichlsmuskelu  häufiger  und 
andauernder  ein,  so  bildet  sich  ein  vorwallender  Grundzug,  der  bleibend  wird. 
Jede  Gennllhshewcguog  hat  ihren  eigenthllmlichen  Dialekt  im  Gesichte,  dem 
Spiegel  der  Seele.  Neugeborene  Kinder  und  leidenschaftslose  Menschen  haben 
keine  markirten  Züge;  Wilde  sehen  einander  ähnlich,  wie  die  Schafe  einer 
Herde;  das  Mienenspicl  wird  bei  aufgeregten  Suelcnzustituden  lebhaft  und  aus- 
drucksvoll, und  haben  die  Ztlge  einen  gewissen  bleibenden  Ausdruck  augenom- 
mcn.  so  kann  der  Physiouumikcr  daraus  einen  Schluss  auf  Genutth  und  Charakter 
wagen.  „Es  ist  ein  merkwürdiges  Gesetz  der  Weisheit,“  sagt  Schiller,  „dass 
jeder  edle  Aflccl  das  menschliche  Antlitz  verschönert,  jeder  gemeine  es  in 
viehische  Formen  zerreisst;“  und  in  der  Thal,  wer  inwendig  cm  Schurke  ist, 
trägt  auch  äusscrlich  den  Fluch  Gottes  im  Gesichte  (Galgcnphysiouottiie). 
Die  Physioiioiuik  ist  jedenfalls  aut  wissenschaftlichere  Grundlagen  basirt,  als 
die  Spielerei  der  Schädellchre. 

4.  Muskeln  des  Ohres. 

Sie  bewegen  das  Ohr  als  Ganzes,  und  sind  vcrgleichungsweise  sehr 
wenig  entwickelt,  woran  weder  das  Tragen  der  Kinderhäubchen,  noch 
der  Mangel  an  Uebung  Schuld  ist,  da  diese  Muskeln  auch  bei  Wilden 
nicht  stärker  erscheinen.  Nur  wenig  Menschen  besitzen  das  Vermögen, 
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ihre  Ohren  willkürlich  zu  bewegen.  Kobespierre  soll  es  in  einem 
sehr  auffallenden  Grade  besessen  haben,  ebenso  der  berühmte  hollän- 
dische Anatom  Albin.  Man  zählt  folgende  Muskeln  des  äusseren  Ohres: 
li  Oer  Aufheber  des  Ohres,  Musculus  uttollens  auriculae,  platt, 
dünn,  dreieckig,  liegt  in  der  Schläfegegend  unmittelbar  unter  der  Haut 
auf  der  Fasciu  temporalis,  entspringt  breit  vom  Schläfenrande  der  Galea 
aponeurotica  cranii,  und  tritt,  im  Abwärtssteigen  sich  zuspitzend,  an  die 
hervorragendste  Stelle  der  dem  Schädel  zugekehrten  Fläche  des  Ohr- 
knorpels. 

2)  Der  Anzieher  des  Ohres,  Musculus  attrahens  auriculae,  liegt 
über  dem  Jochbogen,  entspringt  dicht  über  ihm  von  der  Fascia  temporalis. 
und  geht  horizontal  zum  vorderen  Ende  des  Helix. 

3j  Die  llUckwärtszieher  des  Ohres,  Musculi  retrahentes  uuri- 
culae, zwei  oder  drei  ebenfalls  horizontale  kleine  Muskeln,  entspringen 
vom  Frocesst/s  mastoideus  Uber  der  Auheftungsstelle  des  Kopfnickers, 
und  iuseriren  sich  an  der  convexen  Fläche  der  Ohrmuschel. 

lieber  den  von  mir  entdeckten  Musculus  slylo-auricularis  siehe  Note  zu 
§.  1 53.  — Die  kleinen  Muskeln , welche  die  Gestalt  des  Ohrknorpels  zu  än- 
dern vermögen , werden  erst  bei  der  Beschreibung  des  Gehörorgans  vorge- 
nommen. 


§.  150.  Muskeln  des  Unterkiefers. 

Die  Einrichtung  des  Kiefergelenks  ist  auf  eine  dreifache  Bewegung 
des  Unterkiefers  berechnet,  welcher  gehoben  und  gesenkt,  vor-  und 
rückwärts,  so  wie  nach  rechts  und  links  bewegt  werden  kann.  Von 
diesen  Bewegungen  muss  das  Heben  mit  grosser  Kraft  ausgeführt  wer- 
den, um  die  Zähne  der  Kiefer  auf  die  Nahrungsmittel,  deren  Zusam- 
menhang durch  das  Kauen  aufgehoben  werden  soll,  mit  hinlänglicher 
Stärke  einwirken  zu  lassen.  Die  Hebcmuskeln,  oder  eigentlichen  Bciss- 
muskcln,  werden  somit  die  kraftvollsten  Bewegungsorgane  des  Unter- 
kiefers sein.  Hieher  gehört  der  Musculus  temporalis,  masseter,  und 
pterygoideus  internus.  Die  Senkung  des  Kiefers,  die  schon  durch  die 
Schwere  des  Kiefers  allein  erfolgt,  kann  durch  den  Musculus  bieenter 
beschleunigt  werden.  Die  Vor-  und  Kückwärtsbewegung  ist  nur  eine 
Nebenwirkung  der  Hebemuskeln,  weil  ihre  Richtung  zum  Unterkiefer 
keine  gerade,  sondern  eine  schiefe  ist,  welche  in  eine  verticale  und 
horizontale  C'ompouente  zerlegt  werden  kann.  Der  vcrtical  wirkende 
Theil  der  Kraft  hebt  den  Kiefer;  der  horizontale  verschiebt  ihn  nach 
vorn  oder  hinten.  Die  Seitwärtsbewegung  des  Unterkiefers  hängt  vor- 
zugsweise vom  Musculus  pterygoideus  externus  ab.  Da  beim  Kauen 
alle  drei  Bewegungen  des  Kiefers  wechselnd  auftreten,  so  bezeichnet 
man  die  Muskeln  des  Unterkiefers  zusammen  als  Kaumuskeln. 

a.  Der  Schläfemuskel,  Musculus  temporalis  s.  crotaphites  (xgo- 
iuw,  pulsare,  weil  man  auf  ihm  die  Schläfenarterie  pulsircn  flthlt,  und 


Digitized  by  Google 


§.  151.  Muskeln  des  Unterkiefers. 


36t 


bei  alten  Leuten  auch  häufig  pulsiren  sieht),  der  stärkste  Kaumuskel,  ent- 
springt vom  ganzen  Umfange  der  Schläfenfläehe  des  Schädels,  Planum  tem- 
porale, und  zum  Tlieil  von  der  inneren  Oberfläche  einer  ihn  tiberziehenden, 
starken,  fibrösen  Scheide,  Faxcia  temporalis,  welche  an  der  Linea  semieir- 
eularix entsteht,  mit  der  Guten  uponeurotica  crunii  sich  verwebt,  und  am 
oberen  Rande  des  Jochbogens  endigt  Die  strahlig  zusammenlaufendcn 
Fleischbändel  des  Schläfemuskels  werden  auf  halbem  Wege  tendinös, 
und  vereinigen  sich  zu  einer  breiten,  metallisch  schimmernden  Sehne, 
welche  unter  den  Jochbogen  tritt,  und  sich  am  Kronenfortsatze  des 
Unterkiefers  festsetzt.  Der  Schläfemuskel  hebt  den  gesenkten  Kiefer, 
und  drückt  ihn  mit  solcher  Gewalt  gegen  den  Oberkiefer,  dass  die 
zwischen  den  Stampfen  und  Schneiden  der  Zähne  befindlichen  Nahrungs- 
mittel zerquetscht  und  zerschnitten  werden.  War  der  Kiefer  vorgestreckt 
so  wird  er  durch  ihn  wieder  zurückgezogen.  Zwischen  der  Fascia  tem- 
poralis  und  der  breiten  Sehne  des  Schläfemuskels  ist  immer  Fett  vor- 
handen, dessen  Schwinden  bei  auszehrenden  Krankheiten  oder  im  decre- 
piden  Alter,  die  Schläfegegend  zu  einer  Grube  einsinken  macht. 

b.  Der  Kaumuskel,  Musculus  masseter,  ein  kurzer,  dicker,  vier- 
eckiger, mit  zahlreichen  fibrösen  Streifen  durchzogener  Muskel,  entsteht 
mit  zwei  Portionen,  einer  vorderen  und  einer  hinteren,  vom  unteren 
Rande  und  von  der  inneren  Fläche  des  Jochbogens.  Die  vordere  mit 
einer  starken  Ursprungssehne  versehene  Portion  eonvergirt  mit  der  hin- 
teren schwächeren,  deckt  dieselbe,  und  beide  zusammen  befestigen  sieh 
an  der  äusseren  Fläche  des  Unterkieferastes,  bis  zum  Kieferwinkel  herab. 
Er  hebt  den  Kiefer,  und  führt  ihn  auch  nach  vorn,  wenn  blos  seine 
vordere  Portion  sich  zusammenzieht.  Ich  finde  keinen  Schleimbeutel 
zwischen  beiden  Portionen,  wie  ihn  Theile  erwähnt. 

c.  Der  innere  Flügelmuskel,  Musculus  pterygoideus  internus, 
darum  so  genannt,  weil  er  aus  der  Fossil  pterygoidea  kommt,  befestigt 
sich  an  der  inneren  Fläche  des  Unterkieferastes.  Seine  Richtung  geht 
schief  von  oben  und  innen,  nach  unten,  hinten  und  aussen.  Er  verhält 
sich  zur  inneren  Fläche  des  Unterkieferastes,  wie  der  Masseter  zur 
äusseren.  Er  wird  deshalb  den  Kiefer  nicht  blos  heben,  sonderu  ihn 
zugleich  vorschieben,  und  wenn  er  nur  auf  einer  Seite  wirkt,  nach  der 
entgegengesetzten  Seite  bewegen.  In  letzterer  Wirkung  wird  er  auf 
das  kräftigste  unterstützt  vom 

d.  äusseren  Flügelmuskel,  Musculus  pterygoideus  e.rternus. 
Dieser  füllt  den  unteren  Theil  der  Schläfengrube  aus,  und  entspringt  sei- 
nem Namen  zufolge  besonders  von  der  äusseren  Fläche  der  Lumina  ex- 
terna des  Processus  pterygoideus.  Seine  obersten  Bündel  jedoch  haften 
öfters  auch  an  der  Wurzel  des  grossen  Kcilbeinflügels,  und  seine  unter- 
sten immer  am  Tuber  maxillae  superioris.  Er  ist  an  seinem  Ursprünge 
immer  in  eine  obere  und  untere  Portion  getrennt,  die  sich  bald  an 
einander  legen,  verschmelzen,  und  sich  mit  einer  kurzen,  aber  starken 
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Sehne  an  der  vorderen  und  inneren  Seite  de»  Halse»  des  Processus 
condi/loideus,  und  am  Innenrande  de«  Zwisehenknorpels  des  Kiefergelenks 
inseriren.  Er  wirkt  wie  sein  Vorgänger;  nur  wird  er,  seiner  last  queren 
.Richtung  wegen,  die  Seitwärtsbewegung  mit  besonderem  Nachdruck 
ausführen,  und  die  durch  die  breiten  Kronen  der  Mahlzähnc  zu  leisten- 
den Rcibbewegungen  vorzugsweise  vermitteln. 

Der  zweibäuchige  Niederzieher  des  Kiefers  wird  bei  den  Halsmus- 
keln abgehandclt. 

Da  jede  Hälfte  des  Unterkiefers  einen  einarmigen  Winkelliebel  vorstellt, 
und  die  Hcliemuskeln  sich  nahe  atu  Stutzpunkte  inseriren,  so  werden  sie  nur 
mit  grossem  Kraftaufwanilc  wirken  künneu , und  die  vom  Angriffspunkte  der 
bewegenden  Kraft  weil  entfernten  Selineulezäliue , Überhaupt  geringerer  Kraft- 
Äusserungen  faltig  sein,  als  die  Malilzähne.  Man  heisst  eine  Birne  mit  den 
Schnciilczälinen  an,  und  knackt  eine  Nuss  mit  den  Mahlzältncn  auf.  — Um 
die  Insertionsstelle  des  Sriiläfemuskels  zu  sehen , muss  die  Jochbrücke  abge- 
tragen, und  sammt  dem  Masseter  herahgcsclilageii  werden.  Der  äussere  Flilgcl- 
uiuskel  wird  nur  nach  Wegnahme  des  Kroueiifortsalzcs  des  Unterkiefer»  und 
des  daran  befestigten  Sehläfeinuskels  zugänglich. 

Der  Masseter  und  Buccinator  siud  mit  einer  Aponeurose  Überzogen, 
welche,  da  sie  die  Baekengegcnd  des  Gesicht«  einnimmt,  Fasein  buccalis 
genannt  werden  kann.  Ihr  hochliegendes  Blatt  deckt  die  äussere 
Fläche  des  Masseter,  und  die  zwischen  diesen  Muskel  und  den  Warzen- 
fortsatz  eingeschobene  Ohrspeicheldrüse,  Purotis,  daher  der  Name  Fascia 
parotidea-masscterica.  Dieses  Blatt  ist  mit  der  unter  der  Haut  liegenden 
Fettschichte  des  Gesichtes  innig  verbunden,  setzt  sich  nach  vorn  an  die 
äussere  Fläche  des  Musrulus  buccinator  fort,  und  verschmilzt  mit  dem, 
diesen  Muskel  überziehenden,  tiefen  Blatte.  Nach  oben  hängt  es  an 
den  Jocltbogen,  nach  hinten  an  den  Warzenfortsatz  und  den  Knorpel 
des  Ohres  an,  und  steigt  nach  abwärts  zum  Halse,  um  in  das  hochlie- 
gende Blatt  der  Fascia  colli  Uberzugehen.  Ihr  tiefliegendes  Blatt, 
Fascia  bucco  - phartjnyea , deckt  die  äussere  Fläche  des  Museal us  bucci- 
natar,  läuft  nach  rückwärts,  um  an  der  inneren  Seite  des  Unterkiefer- 
astes den  Musculus  pteryyoidcus  einzulitlllcn,  und  mit  dem  Liyamentum 
laterale  intemum  des  Kiefergelenks  zu  verschmelzen,  überzieht  hierauf 
die  seitliche  und  hintere  Wand  des  Pharynx  bis  zum  Schädclgrunde  hinauf, 
und  gellt  nach  abwärts  in  tlas  tiefliegende  Blatt  der  Fascia  colli  über. 

Zwischen  beiden  Blättern  der  Fascia  buccalis  bleibt  am  vorderen 
Rande  des  Masseter  ein  Raum  übrig,  welcher  durch  einen  rundlichen 
Fettknollen  ausgefUUt  wird.  Diese  Fettmasse,  von  Bichat  tu  bou/e 
yraisscusc  de  la  joue  genannt,  dringt  zwischen  der  Aussenfiäche  des 
Buccinator  und  der  Innenfläche  des  Unterkieferastes  bis  in  die  Fossa 
temporaUs  hinauf.  Schwindet  sie  bei  allgemeiner  Abmagerung,  so  fällt 
die  Backenhaut  zu  einer  Grube  ein,  und  bildet  die  den  abgezehrten 
Gesiebtem  eigentümliche  hohle  Wange. 

Der  MusluIus  masseter  (fiuoouoiiui.  kauen)  ist,  wegen  seiner  conslanlen 
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Beziehungen  zu  gewissen  Gewissen  und  Nerven  des  Gesichts,  von  besonderer 
topographischer  Wichtigkeit.  Am  vorderen  Rande  seiner  Befestigung  am  Kiefer, 
steigt  die  Arteria  maxi  Huris  externa  vom  Halse  zum  Gesichte  empor,  und 
pulsirt  unter  dem  aufgelegten  Finger;  an  seinem  hinteren  Rande  liegt,  von 
den  Körnern  der  Parotis  umgeben,  die  Fortsetzung  der  Carotis  externa,  und 
der  Stamm  der  hinteren  Gcsichlsvene ; — seine  äussere  Fläche  wird  von  hinten 
her  durch  die  Parotis  zugedeckt,  und  der  Quere  nach  von  dem  Ausfilhrungs- 
gange  dieser  Drüse  ( Ductus  Stenonianus),  der  queren  Gesichtsarterie,  und  den 
Zweigen  des  Anllitzncrven  (Nervus  eommunicans  facieij  gekreuzt.  So  oft  er 
sich  zusammenziehl,  und  dadurch  dicker  wird,  comprimirl  er  die  zwischen  ihm 
und  der  unnachgiebigen  Fascia  parotideo-masseterir.a  eingeschaltete  Ohrspeichel- 
drüse , und  befördert  dadurch  den  Speichelzuftuss  während  des  Kattens.  Es 
erklärt  sich  hieraus,  warum  bei  der  Ohrspeichehlrüsenentzttndnng  ( Parotitis J das 
Kauen  gänzlich  aufgehoben,  und  das  Sprechen  nur  lispelnd  möglich  ist.  Ruht 
der  Muskel,  wie  im  Schlafe,  so  strömt  kein  Speichel  in  die  Mundhöhle  zu,  und 
ihre  Wände  trocknen  gern  aus,  wenn  mau  mit  ofTenem  Munde  schläft. 

B.  Muskeln  des  Halses. 

§.  151.  Form,  Eintheilung  und  Zusammensetzung  des  Halses. 

Der  Hals,  Collum,  ist  der  Stiel  des  Kopfes.  Er  bildet  das  ßin- 
dungsglied  zwischen  Kopf  und  Stamm,  und  stellt  eine  kurze , cyliudrische 
Säule  vor,  deren  knöcherne  Axe  nicht  in  ihrer  Mitte,  sondern  der  hin- 
teren Gegend  näher  als  der  vorderen  liegt.  Wo  die  Säule  an  den  Kopf 
anstösst,  ist  sie  von  einer  Seite  zur  anderen;  wo  sie  an  den  Brust- 
kasten grenzt  dagegen,  von  vorn  nach  hinten  compriinirt  Die  Länge 
und  Dicke  des  Kopfes  steht  nicht  immer  mit  der  Grösse  des  Kopfes  im 
Verhältniss.  Das  Missverhältnis»  eines  grossen  Kopfes  zu  einem  kurzen 
und  schmalen  Halse  ist  bei  Neugeborenen  auffallend.  Bei  gedrungener, 
vierschrötiger  Statur  (Habitus  i/uadratus)  ist  der  Hals  kurz  und  dick, 
und  der  Kopf  steckt  zwischen  den  Schultern.  Bei  schmächtigem,  lun- 
gensüchtigem  Habitus,  ist  der  Hals  lang  und  dtlnn.  Zieht  man  von  den 
Warzenfortsätzen  eine  gerade  Linie  zur  Schulterhöhe,  so  hat  man  die 
vordere  Halsgegend  von  der  hinteren  getrennt.  Die  hintere  wird,  als 
dem  Käckeu  augehörender  Nacken  (Cervix-,  Xucha),  später  abgehandelt. 
Hier  nur  von  der  vorderen  Halsregion. 

Es  findet  sich  keine  Gegend  im  menschlichen  Leibe,  die,  in  so  klei- 
nem Baume,  so  viele  lebenswichtige  Organe  einschlicsst,  wie  die  vordere 
Halsregion.  Verfolgt  man,  bei  gestrecktem  Halse,  die  Mittellinie  dersel- 
ben vom  Kinne  bis  zum  oberen  Rande  des  Brustbeins,  so  stösst  man, 
drei  Querfinger  breit  unter  dem  Kinne,  auf  das  Zungenbein.  Unter 
diesem  folgt  ein  bei  Männern  stark  vorragender,  stumpfwinkliger  Vor- 
sprung (der  Adamsapfel,  Pomum  Adami  s.  .Xodus  gut  iuris),  welcher 
dem  Kehlkopfe  (besser  Kehlknopfe)  entspricht,  bei  weiblichen  Individuen 
wenig  oder  gar  nicht  auftällt,  und  auch  bei  JUnglingen  vor  der  Puber- 
tätsperiode fehlt.  Unter  diesem  liegt  eine  weiche,  in  die  Quere  sich 
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ausdehnende,  gerundete  Wulst,  der  Schilddrttse  angehörend,  welche  au 
schönen  Hälsen  nur  wenig  sichtbar  und  fühlbar  ist,  bei  I)iek-  und  Bläh- 
hälsen stärker  auffällt.  Unter  dieser  Wulst  endet  die  mittlere  Hals- 
region Uber  dem  Manubrium  tterni  als  Drosselgrube  ( Fossa  juyiila- 
ri.s ).  — Seitwärts  am  Halse  liegen  zwei  vom  Brustbeine  gegen  die 
Warzenfortsätze  aufsteigende,  durch  die  Kopfnicker  gebildete  Erhaben- 
heiten, hinter  welchen  Uber  den  Schlüsselbeinen  Hache  (»ruhen  (Forme 
tupraclariculares)  liegen.  Bei  starken  Anstrengungen  wird  an  der  Aussen- 
fläche  des  Kopfnickers  eine  turgescirende  Vene  (die  Ueno  juyularis  ex- 
terna ) bemerkbar,  an  welcher  man  zur  Ader  lassen  kann.  An  mageren 
Hälsen  l>ejahrter  Individuen  sind  die  erwähnten  Erhabenheiten,  und  die 
zwischen  ihnen  liegenden  Vertiefungen,  sehr  scharf  gezeichnet. 

Die  Haut  des  Halses  ist  dUnn,  beweglich,  in  Falten  aufhebbar,  und 
bildet  zuweilen  eine,  selbst  bei  der  grössten  Streckung  des  Halses  nicht 
auszugleichende  Querfurche  unter  dem  Kehlkopfe,  welche  die  Galanterie 
der  französischen  Anatomen,  wenn  sie  an  Frauenhälsen  vorkommt,  Collier 
de  I 'onus  nennt.  Das  subcutnne  Bindege«  ehe  ist  in  der  Kegel  fettarm, 
und  verbindet  die  Haut  mit  einem  darunter  liegenden  breiten  Hautmus- 
kel, dem  Platysma  myoides.  Unter  diesem  folgt  das  hochlicgcndc  Blatt 
der  Fusciu  colli,  welches  den  Kopfnicker  einschliesst.  In  der  Mitte  des 
Halses  liegen,  von  oben  nach  unten,  das  Zungenbein,  der  Kehlkopf,  die 
Schilddrüse,  die  Luftröhre,  die  Speiseröhre,  und  seitwärts  von  ihnen 
das  Bündel  der  grossen  Gefässe  und  Nerven  des  Halses,  welche  vom 
tiefen  Blatte  der  Fascia  colli  eingehüllt  werden.  Hat  man  diese  Theile 
entfernt,  so  präsentirt  sich  die  vordere  Fläche  der  Wirbelsäule,  mit  den 
auf  ihr  liegenden  tiefen  Halsmuskeln.  — Das  Uber  dem  Zungenbeine 
liegende  Stuck  der  vorderen  Halsgegend  bildet  mit  dem  darunter  lie- 
genden, bei  gerader  Richtung  des  Kopfes,  einen  einspringenden  rechten 
Winkel,  und  entspricht  dem  Boden  der  Mundhöhle,  weshalb  es  auch  zu 
den  Kopfregionen  gezählt  werden  kann. 

§.  152.  Specielle  Beschreibung  der  Halsmuskeln , welche  den  Kopf 
und  den  Unterkiefer  bewegen. 

Der  Hautmuskel  des  Halses,  Platysma  myoides  (?r).arcouct 
puotidig,  muskelartige  Ausbreitung),  Subcutaneus  colli,  Latissimus  colli, 
ist  das  letzte  Uebcrbleibsel  jenes  grossen,  Über  die  ganze  Körpcrobcr- 
tiäche  nusgebreiteten  Hautmuskels  der  Thiere,  welcher  Panniculus  car- 
nosiis  heisst,  und  durch  dessen  Besitz  die  Thiere  befähigt  sind,  jede 
Partie  ihrer  Haut  in  zuckende  Bewegung  zu  versetzen,  um,  wie  man 
an  unseren  Haussieren  sehen  kann,  die  lästige  Plage  stechender  Flie- 
gen abzuwehren.  Das  Platysma  erscheint  im  Menschen  als  ein  breiter, 
dünner,  viereckiger,  und  parallel  gefaserter  Muskel.  Er  entspringt  vom 
subcutanen  Bindegewebe  der  Brust,  und  von  der  Scheide  des  grossen 
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Brustmuskel»  in  der  Gegend  der  zweiten  Rippe,  und  steigt  Uber  das 
Schlüsselbein  zur  seitlichen  Halsgegend,  und  mit  dem  der  anderen  Seite 
convergirend  zum  Unterkiefer  hinauf.  Seine  iimeren  Bttndel  befestigen 
sich  am  unteren  Rande  des  Unterkiefers,  während  die  Übrigen  Uber 
den  Unterkiefer  hinüber  zum  Panniculus  adiposus  des  Gesichts  gelangen, 
und  im  Panniculus,  im  Mundwinkel,  und  in  der  Fascia  parotideo-masse- 
terica  endigen.  Der  Convergenz  wegen  kreuzen  sich  die  inneren  Fa- 
sern beider  Muskeln  unter  dem  Kinne.  Die  mittlere  Halsgegend  wird 
nicht  vou  ihnen  bedeckt.  Sehr  oft  geht  ein  Theil  der  hinteren  Bündel 
nicht  zum  Gesichte,  sondern  zum  Winkel  des  Unterkiefers.  Seltener 
kommt  es  vor,  dass  einige  hintere  Bttndel  des  Muskels  um  das  Ohr  herum, 
zur  Line a semirirculuris  superior  des  Hinterhauptbeins,  oder  zum  War- 
zenfortsatz treten.  Er  hilft  den  Kiefer  herabziehen,  und  erhebt,  wenn 
dieser  tixirt  ist,  die  Haut  des  Halses  von  den  tiefer  liegenden  Schichten, 
und  spannt  sie  an,  indem  der  gebogene  Muskel,  während  seiner  Con- 
traction,  geradlinig  zu  werden  strebt. 

Der  Kopfnicker,  Musculus  stemo - cleido - mastoideus , liegt  unter 
dem  Platysma,  an  der  Seite  des  Halses,  zwischen  Brustbein  und  War- 
zenfortsatz. Er  entsteht  mit  zwei,  durch  eine  dreieckige  Spalte  von 
einander  getrennten  Köpfen,  von  der  vorderen  Fläche  der  Handhabe 
des  Sternum,  und  von  der  Extremila*  stematis  des  Schlüsselbeins. 
Beide  Köpfe  schieben  sich  so  übereinander,  dass  die  Sternalportion  die 
Schlüsselbeinportion  deckt.  Sie  vereinigen  sich  Uber  der  Trennungsspalte 
zu  einem  gemeinschaftlichen  Muskelkörper,  der  sich  am  Warzenfortsatze 
ansetzt  Der  Muskel  zieht,  wenn  er  auf  beiden  Seiten  wirkt,  den  Kopf 
nach  vorn.  Sucht  man  bei  horizontaler  Rückenlage  den  Kopf  zu  erhe- 
ben, so  kann  man  die  energische  Anstrengung  der  Kopfnicker  mit  den 
Händen  greifen.  Wirkt  er  uuilatcral,  so  dreht  er  das  Gesicht  nach  der 
entgegengesetzten  Seite,  und  neigt  den  Kopf  gegen  die  Schulter  seiner 
Seite.  Bei  fixirtem  Kopfe  kann  er  wohl  den  Brustkasten  heben,  und 
somit  auch  bei  forcirter  Inspiration  mitwirken.  Dieses  beweist  seine  oft 
bedeutende  Massenzunahme  bei  chronischen  Lungenleiden,  besonders 
Emphysema  und  Oedemu  pulmonum. 

I)a  es  einmal  Grundsatz  ist,  von  den  beiden  Endpunkten  eines  Muskels 
jenen  für  den  Ursprung  zu  nehmen,  der  der  minder  bewegliche  ist,  so  kann 
ich  Süin  in  er  ring  und  T heile  nicht  beipllirhlen,  welche  den  Warzenfortsalz 
als  den  Ursprung  des  Kupfnickcrs  betrachten.  Ebensowenig  möchte  ich  nach 
AI  hin  und  Meckel  ihn  in  zwei  besondere  Muskeln  trennen,  und  einen  Steriio- 
masloideus  und  Cleitlo-mastoideus  unterscheiden.  Wenn  auch  die  beiden  Köpfe 
bei  vielen  Sifugelhieren  als  getrennte  Muskeln  bestehen,  so  wäre  ihre  Annahme 
beim  Menschen  eine  nutzlose  Vervielfältigung,  und  wir  würden,  um  couse<|uenl 
zu  bleiben,  genüthigt  sein,  alle  übrigen  beim  Menschen  vereinigten,  bei  den 
Thicreu  aber  getrennten  Muskelportionen , als  selbstständige  Muskeln  zu  be- 
trachten (z.  B.  die  drei  Portionen  des  Deltamuskels).  Ein  humoristischer  Ana- 
tom des  Mittelalters  zu  Nürnberg  nannte  den  Kopfnicker  den  Balhsherrnmuskel. 

Der  Kopfnicker  ist  zuweilen  dreiköpfig.  Der  überzählige  dritte,  gewülin- 
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lieh  sehr  schwache  Kopf,  liegt  entweder  zwischen  den  beiden  gewöhnlichen, 
oder  an  der  husscren  Seite  der  Clavicularportion.  — Als  Thierähnlichkeiten 
sind  ferner  zwei  Abnormitäten  interessant.  1.  Es  lüst  sich  vom  vorderen 
Rande  des  Muskels  ein  Bilndcl  ab,  uin  zum  Winkel  des  Unterkiefers  zu  gehen 
(beim  Plerdc  setzt  sich  die  ganze  Sterualportion  am  Unterkiefer  fest),  oder  es 
verlängert  sich  2.  ein  Theil  der  Sehne  der  Sternalporlion  nach  abwärts  zur 
vorderen  Fläche  des  Brustbeins,  wird  fleischig,  und  befestigt  sich  entweder  am 
5.,  fl.  oder  7.  Rippcnknorpel,  oder  verliert  sich  in  die  Scheide  des  geraden 
Bauchmuskels.  (Andeutung  des  bei  einigen  Säugelliieren  vorkommenden  M\u- 
culus  stemaUs.J 

Leber  die  äussere  Fläche  des  Stemo-cleido-mastoideus  läuft  die  Ueno 
jugularis  externa  herab ; — dieselbe  Fläche  wird  vom  schräg  nach  vorn  aul- 
steigenden Nervus  auricularis  magnus,  und  von  den  aus  dem  Plexus  cervicalis 
entspringenden  Hautnerven  des  Halses  gekreuzt;  — am  hinteren  Rande  seines 
oberen  Drittels  zieht  der  .Vert'us  occipitalis  minor  zum  llinterkopf  empor.  — 
Die  Mitte  des  vorderen  Randes  des  Muskels  dient  bei  der  Aufsuchung  und 
Unterbindung  der  Carotis  communis  zum  Anhaltspunkt.  Die  Spalte  zwischen 
seiner  Slernal-  und  Clavicularportion  entspricht  der  Ueno  jugularis  interna. 

Der  zweibäuchige  Unterkiefermuskel,  Birenter  s.  digastri- 
cus  mn.rilhif  inferioris,  entspringt  mit  seinem  hinteren  Bauch  aus  der 
Ittcisuru  mast oidnt , und  wird  von  der  Insertionsstelle  des  Kopfnickers 
bedeckt.  Sein  vorderer  Bauch  entsteht  am  unteren  Rande  des  Kinns. 
Beide  Biiuche  werden  durch  eine  mittlere  rundliche  Sehne  verbunden, 
welche  durch  ein  schmales  fibröses  Blatt  an  das  Zungenbein  geheftet 
wird,  und  deshalb  einen  nach  unten  convexen  Bogen  bildet,  der,  wenn 
man  das  Zungenbein  nach  unten  zieht,  ein  spitziger  Winkel  wird. 
Häufig  durchbohrt  die  Sehne  des  Birenter  den  Griffel-Zungenbeinmuskcl 
vor  seiner  Insertion  am  Zungenbeine,  und  wird  in  diesem  Falle  von 
einem  kleinen  Schleimbeutel  umhüllt.  Die  vorderen  Bäuche  beider  Di- 
gastrici  werden  oft  durch  eine  fibröse  Querbinde  mit  einander  verbun- 
den, oder  tauschen  gegenseitig  ihre  innersten  Fleischblindel  aus.  — F.r 
zieht  den  Kiefer  herab,  und  öffnet  den  Mund.  Ist  der  Kiefer  durch  die 
Hebemuskcln  fixirt,  so  gewinnt  auch  sein  vorderer  Bauch  einen  festen 
Funkt,  und  der  Muskel  wird,  wenn  er  sich  zusammenzieht,  das  Zungen- 
bein heben.  Er  kann  auch  seine  Thätigkeit  umkehren,  und  den  War- 
zenfortsatz summt  dem  Hinterkopf  herabziehen,  wodurch  der  Vorderkopf 
in  die  Höhe  geht,  und  der  Mund  durch  Bewegung  des  Oberkiefers  ge- 
öffnet wird.  Man  überzeugt  sieh  von  der  Richtigkeit  dieser  Angabe, 
wenn  man  das  Kinn  auf  die  Hand,  oder  auf  den  Rand  eines  Tisches 
stemmt,  und  den  Mund  zu  öffnen  sucht.  Dass  die  am  Hinterhaupte 
angreifenden  Nackenmuskeln  hiebei  mitwirken,  versteht  sich  von  selbst, 
wenn  man  die  Schwere  des  Kopfes  mit  der  Schwäche  des  Birenter 
zusammenhält. 
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§,  153.  Muskeln  des  Zungenbeins  und  der  Zunge. 

Die  Muskeln  des  Zungenbeins  bilden  zwei  Gruppen,  von  wel- 
chen die  eine  über,  die  andere  unter  dem  Zungenbeine  liegt.  Die  Mus- 
keln der  Zunge  dagegen  liegen  blos  über  dem  Zungenbeine,  und 
sehliessen  sich  an  die  obere  Gruppe  der  Zungcnbcinmuskeln  so  au,  dass 
ihre  Beschreibungen  einander  folgen  können.  Alle  Zungenbein-  und 
Zungcnmuskeln  sind  paarig. 

A.  Zu  ngenbeinmuskeln. 

a.  G nippe  der  Zungenbeinmuskeln,  welche  unter  dem  Zungenbeine 
liegt  Sie  besteht  aus  folgenden  4 Muskeln,  welche  sämmtlich  Herab- 
zieher des  Zungenbeins  sein  müssen. 

1.  Der  Sch ulterblatt-Zungenbeinmuskel,  Alusculus  omo- 
hyoideus.  Er  entspringt  vom  oberen  Rande  der  Scapula,  nahe  am  Aus- 
schnitte, oder  vom  Querbändchen  des  letzteren,  läuft  als  ein  langer  und 
dünner  Muskelstrang  schräge  mit  bogenförmiger  Krümmung  nach  innen 
und  oben,  kreuzt  sich  mit  dem  Kopfnicker,  der  ihn  bedeckt,  ist  an  der 
Stelle,  wo  er  Uber  die  grossen  Gefässe  des  Halses  weggeht,  sehnig, 
wird  dann  wieder  fleischig,  ist  somit  ein  zweibäuchiger  Muskel,  und 
setzt  sich  am  uuteren  Rande  der  Basis  des  Zungenbeins  fest  Seine 
mittlere  Sehne  und  sein  unterer  Bauch  hängen  mit  dem  tiefliegenden 
Blatte  der  Faxcia  colli  innig  zusammen,  und  spannen  es  in  die  Quere. 

Ilenlc  erklärte  zuerst  die  morphologische  Bedeutung  der  mittleren  Sehne 
des  Omohyoideus.  Sie  entspricht  einer  llalsrippe.  Der  untere  Bauch  des 
Ouiohyoideus  wird  als  Serratuszacke,  der  obere  als  eine  abgelösle  Portion  des 
Sternohyoideus  interpretirt. 

2.  Der  Brustbein-Zungeubeinmuskel,  Älusculus  stemo-hyoi- 
dcus.  entspringt  von  der  hinteren  Fläche  der  Handhabe  des  Brustblat- 
tes, steigt  senkrecht  zum  Zungenbeine  hinauf,  und  inscrirt  sich  einwärts 
vom  Omo  - hyoideus.  Er  ist  daumenbreit,  senkrecht  gefasert,  und  dem 
der  anderen  Seite  fast  bis  zur  Berührung  nahe  gerückt.  Zuweilen  fin- 
det sieh  in  seinem  unteren  Drittel  ein  quer  eingeflochtener  Schnenstrei- 
fen,  als  sogenannte  Inscriptio  tendmea.  Hat  man  ihn  quer  durchschnit- 
ten, so  findet  man  unter  ihm  zwei  ähnliche  Muskeln,  welche  zusammcu- 
genommen  so  lang  sind,  wie  der  Sterno-hyoidcus.  Diese  sind: 

3.  Der  Brustbein-Schildknorpelmuskel,  Musculus  sterno- 
thyreoideus.  Er  ist  breiter  als  der  Brustbein -Zungenlieinmuskel,  und 
wird  deshalb  von  diesem  nur  zum  Theil  bedeckt,  entspringt  von  der 
hinteren  Fläche  der  Brustbeinhandhabe,  und  vom  oberen  Rande  des 
ersten  Rippenknorpels,  und  steigt  nicht  bis  zum  Zungenbeine  binauf, 
sondern  endigt  schon  an  der  Seitenplatte  des  Schildknorpels.  Er  ge- 
hört somit  eigentlich  nicht  zu  den  Muskeln  des  Zungenbeins,  sondern 
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zu  jenen  des  Kehlkopfe«;  kann  aber  immer  hier  aufgeführt  werden,  da 
er  durch  die  Herabbewegung  des  Kehlkopfes,  auch  das  mit  letzterem  in 
Verbindung  stehende  Zungenbein  herabzieht.  Die  Iilnge  seiner  Mus- 
kelhtlndcl  wird  regelmässig  durch  eine  quer  eingewebte  Iiucriptio  ten- 
tlinea  unterbrochen.  Was  ihm  an  läinge  fehlt,  um  das  Zungenbein  zu 
erreichen,  ersetzt: 

4.  der  Schildknorpel-Zungenbeinmuskel,  Museulux  thyreo- 
hyoideus,  der  dort  entspringt,  wo  der  Sterno - thyreoideus  endigte,  und 
am  unteren  Rande  der  Basis  und  des  grossen  Hornes  des  Zungenbeins 
sich  festsetzt.  Der  Thyreo-hyoideut  kann,  wenn  der  Schildknorpel  tixirt 
ist,  das  Zungenbein  unmittelbar,  der  Sterno -thyreoideux  nur  mittelbar 
herabziehen. 

b.  Gruppe  der  Zungcubeininuskeln , welche  Uber  dem  Zungen- 
beine liegt: 

1.  Der  Griffel-Zungenbeinmuskel,  Musrulus  stylo -hyoideux. 
Kr  entspringt  an  der  Basis  des  Griffelfort satzes,  bildet  einen  schlanken, 
spindelförmigen  Muskelstrang,  läuft  unter  dein  hinteren  Rande  des  Hi- 
eenter maj-illae  nach  vorn  und  unten,  wird  zuweilen  von  der  Sehne  des 
letzteren  durchbohrt  (Schleimbeutel),  und  befestigt  sich  gegenüber  der 
Ansatzstelle  des  Omo-hyoideu*  an  der  Zungenbeinbasis.  Er  wird  häutig 
doppelt  gesehen,  zu  welcher  Anomalie  seine  Durchbohrung  durch  die 
Sehne  des  Biventor  disponirt. 

2.  Der  K i e f e r-  oder  Mahlzungenbeinmuskel,  Museulux  mylo- 
hyoideus Kinnbacke).  Er  nimmt  seinen  Ursprung  an  der  Linen 

oblit/im  interna  s.  mylohynidea  des  Unterkiefers,  und  stellt  einen  breiten, 
dreieckigen  Muskel  dar,  dessen  Husserste  Fasern  an  der  vorderen  Fläche 
der  Zungenbeinbasis  endigen,  die  Übrigen  dagegen  in  denselben  Muskel 
der  anderen  Seite  entweder  ununterbrochen,  oder  durch  Vermittlung 
einer  sehnigen  Zwischenlinie  (liaphe)  fortlaufen,  und  streng  genommen 
somit  nur  Ein  Mylo-hyoideus  fär  beide  Seiten  besteht,  der,  als  von  einer 
Linea  abliyua  interna  zur  anderen  laufend,  Transeersus  mandibular , oder 
noch  bezeichnender  J tiaphragma  orix  genannt  werden  könnte.  Dieser 
Muskel  liegt  nicht  in  einer  horizontalen,  sondern  in  einer  nach  unten 
ausgekrttmmten  Ebene,  deren  tiefste  Stelle  am  Körper  des  Zungenbeins 
adhärirt.  Er  wird,  wenn  er  sich  zusammenzieht,  plan  werden,  dadurch 
das  Zungenbein  und  den  ganzen  Boden  der  Mundhöhle  heben.  Um  ihn 
in  seiner  ganzen  Grösse  zu  sehen,  muss  der  vordere  Bauch  beider  Di- 
gastriei  weggenommen  werden. 

3.  Der  Kinn-Zungenbeinmuskel,  Museulux  genio- hyoideux, 
liegt  über  dem  vorigen,  entspringt  schmal  von  der  Spina  mentalix  in- 
terna, läuft  gerade,  und  etwas  breiter  werdend,  zum  Zungenbeine  herab, 
und  befestigt  sich  an  der  Basis  desselben.  Er  ist  an  denselben  Muskel 
der  anderen  Seite  so  fest  angeschmiegt,  dass  er  häutig  sich  mit  ihm 
zu  einem  scheinbar  unpaaren  Muskel  vereinigt. 
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I nter  allen  hier  akgehandellen  Muskeln  variirt  der  Stylo  - hyoideus  am 
öftersten  durch  Zerfallen  in  zwei  kleinere.  Die  früher  erwähnte  Spaltung  des 
Muskels  durch  die  Sehne  des  Bivcnlcr  scheint  zu  dieser  Anomalie  zu  disponiren. 
Ich  halte  ihn  auch  dreifach,  Otto  dagegen  auf  beiden  Seiten  fehlen  gesehen. 
Fehlen  des  Omo-Iiyoideus , und  Erselztwerden  desselben  durch  einen  breiten 
Storno  - hyoideus  auf  beiden  Seilen  beobachtete  ich  zweimal.  Sein  Ursprung 
wird  zuweilen  auf  die  Basis  des  Processus  coracoideus,  ja  sogar  auf  den  oberen 
Band  der  ersten  Hippe  versetzt,  woher  die  Namen  Coraco-  und  Costo-hyoideus. 
Seine  mittlere  Sehne  wird  nicht  selten  durch  Flcischfasern  verdrängt.  — Der 
öfters  vorkommende  Musculus  corarn-cenicalis  Krausii  entspringt  vom  Hahen- 
schnabelfortsatz,  läuft , bedeckt  vom  Ursprungshauche  des  Omo-hyoideus , nach 
vorn  und  oben  in  die  Fossa  supraclacicularis , und  endet  im  tiefliegenden 
Blatte  der  Fascia  colli  s.  cervicalit,  welches  er  anspannl. 

B.  Zungenmuskeln. 

Die  Zunge  besitzt  zweierlei  Muskeln.  Die  einen  entspringen  ant 
Knochen  und  endigen  in  der  Zunge;  — die  anderen  entspringen  und 
endigen  in  der  Zunge  selbst.  Nur  tlie  ersteren  werden  liier  geschildert. 

1.  Der  Kinn-Zungenmuskcl,  Musculus  genio-ghtssus  (yivuov, 
Kinn;  yXiöoaa,  Zunge),  ist  unter  allen  Muskeln  der  Zunge  der  ansehn- 
lichste. Er  liegt  Uber  dem  Genio-hyoidetu,  entspringt  mit  einer  kurzen, 
aber  starken  Sehne  von  der  Spina  mentalis  interna,  und  läuft  nach  rück- 
wärts gegen  die  untere  Fläche  der  Zunge,  in  welche  er  hinter  dem 
Zungenbändchen  mit  strahlig  auseinander  fahrenden  Faserbtlndeln  ein- 
dringt. Da  er  dicht  unter  der  Schleimhaut  der  Mundhöhle  liegt,  so 
bildet  er  vorzugsweise  den  Boden  der  letzteren.  Ein  Schleimbeutel 
zwischen  den  beiden  Genioglossi,  welche  mit  ihren  inneren  Rändern 
dicht  aneinander  liegen,  wurde  von  mir  niemals  gesehen.  Er  zieht  die 
aufgehobene  Zunge  nieder,  und  nähert  ihren  Grund  dem  Kinnstachel, 
wodurch  die  Spitze  derselben  aus  der  Mundhöhle  heraustritt.  Man  hat 
ihn  deshalb  auch  Exsertor  oder  Protrusor  linguae  genannt. 

2.  Zungenbein-Zungenmuskel,  Musculus  hyo-glossus.  Nach 
Entfernung  des  Biventer,  Mglo-  und  Stylo-hyoideus,  sieht  man  ihn  vom 
oberen  Rande  des  MittelstUeks  des  Zungenbeins,  so  wie  von  dessen 
grossem  und  kleinem  Home  entspringen.  Er  wurde  dieses  dreifachen  Ur- 
sprunges wegen  sehr  überflüssig  in  drei  besondere  Muskeln  getheilt: 
Basio-,  Ceruto-,  und  Chondroglossus , von  welchen  der  Chondroglossus 
öfters  fehlt.  Dünn  und  breit,  steigt  er  schief  nach  vom  und  oben  zum 
hinteren  Seitenrande  der  Zunge  empor,  und  ist  ein  Depressor  linguae. 
Seine  äussere  Fläche  wird  vom  Nervus  hypoglossus  gekreuzt. 

3.  Der  Griffel-Zungenmuskel,  Musculus  stylo - glossus , ent- 
springt von  der  Spitze  des  Griffelfortsatzes  und  vom  Ligamentum  stylo- 
maui/lare,  liegt  Uber  und  einwärts  vom  Stylo  hyoideus,  geht  bogenförmig 
zum  Seitenrande  der  Zunge,  wo  er  sich  mit  den  aufsteigenden  Fasern 
des  Hyo-glossus  kreuzt,  und  theils  zwischen  den  Bündeln  desselben  in 
das  Zungengewebe  eindringt,  theils,  sich  alltnälig  verjüngend,  bis  zur 
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Spitze  der  Zunge  ausläuft.  Zieht,  wenn  er  einseitig  wirkt,  die  Zunge 
seitwärts;  wenn  er  auf  beiden  Seiten  wirkt,  direct  nach  rückwärts.  — 
Zuweilen  entspringt  ein  aceessorisches  Bündel  dieses  Muskels,  vun  der 
unteren  Wand  des  knorpligen  Gehörgangs  iG ruber). 

Die  in  der  Zunge  selbst  entspringenden  und  endigenden  Muskeln 
werden  erst  im  $j.  22S  erwähnt. 

Die  beste  Ansicht  von  der  Grösse,  Stärke,  und  slrahligeu  Verbreitung  des 
Muxculus  genio  - glossus  in  der  Zunge  erhält  man , wenn  man  den  rnterkiefer 
am  Kinn  durrhsägt,  alle  Weichlheile  bis  zur  Wirbelsäule  durch  einen  senk- 
rechten Schnitt  spaltet,  und  die  Schnittfläche  der  Zunge  besieht. 

Nebst  dem  Slylo-hyoideus  und  Slylo-glo»stu,  linde  ich  gar  nicht  so  seilen 
(bisher  unter  30  Leichen  5 mali  einen  merkwürdigen  kleinen  Muskel  am  Gnflel- 
fortsatz  entstehen,  welchen  ich  im  21.  Bande  der  Oesterr.  med.  Jahrbücher 
(Neue  Folget:  Bemerkungen  über  die  Gesichlsniuskeln  und  einen 
neuen  Muskel  des  Ohres,  beschrieb  und  .ibbildete.  Er  geht  an  der  Aussen- 
seile  des  Griffels  nach  oben  zur  unteren  Wand  des  knorpeligen  Gehörgangs, 
und  wurde  von  mir  Slyln-auricularix  genannt.  Es  handelt  sieh  liier  um  keine 
Verwechslung  mit  dem  von  Gr  über  erwähnten,  am  knorpeligen  Gehörgang 
entspringenden,  accessonschen  Bündel  des  Slylo-glutsux.  Leber  die  Varietäten 
dieses  accessorischen  Bündels  des  Stylo-glossu s handelt  ausführlich  H'.  0 ruber 
im  Bull,  de  i’Acad.  des  Sciences  de  St.-Pilcrsbourg.  IS55.  T.  II.  p.  214. 

Ila  das  lieben  und  Senken  des  Zungenbeins  eine  übereinstimmende  Be- 
wegung des  mit  ihm  zusammenhängenden  Kehlkopfes  bedingt . das  lieben  und 
Senken  des  Kehlkopfes  aber  mit  Reihung  des  vorspringenden  Pnmum  Adami 
an  der  inneren  Fläche  der  Hautdecken  des  Halses  verbunden  sein  muss,  so 
befindet  sich  auf  und  Uber  dem  Pomum,  bis  zum  Zungenbein  hinauf,  ein  um- 
fänglicher Scbleimbeulel  vor.  welcher  Buna  mucota  subhyuidea  (Malgaigne) 
genannt  wird.  Wassersucht  desselben  kann,  wie  mir  ein  Fall  bekannt  wurde, 
für  Kropf  gehalten  werden. 


§.  1.14.  Tiefe  Halsmuskeln. 

Nachdem  der  Unterkiefer  ausgelöst,  und  alle  Weichtheile  des  Halses 
bis  zur  Wirbelsäule  entfernt  wurden,  gelangt  man  zur  Ansicht  der  tief- 
liegenden llalsuuisculatur.  Sie  zerfällt  in  zwei  Gruppen,  deren  eine  auf 
der  vorderen  Fläche  der  Wirbelsäule  auHiegt,  die  andere  die  Seitenge- 
gend derselben  einnimmt. 

I.  Muskeln  auf  der  vorderen  Fläche  der  Halswirbelsäule. 

Der  grosse  vordere  gerade  Kopfmuskel,  Muxculus  rerlux 
capitis  anticus  major,  entspringt  mit  vier  sehnigen  Zipfeln  vom  vorderen 
Rande  des  zweiten  bis  sechsten  Halswirbel-Querfortsatzes,  steigt,  etwas 
nach  innen  gerichtet,  empor,  und  heftet  sich  an  die  untere  Fläche  der 
Pars  basi larix  des  Hinterhauptbeins.  Beugt  den  Kopf  nach  vom. 

Der  kleine  vordere  gerade  Kopfmuskel,  Muxculus  reetvx 
capitis  anticux  minor , entsteht  am  vorderen  Rande  des  Querfortsatzes 
des  Atlas,  geht  schief  nach  innen  und  oben,  wird  vom  vorigen  bedeckt, 
und  hat  mit  ihm  dieselbe  Insertion,  und  somit  auch  dieselbe  Wirkung. 
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Der  lange  H a 1 s ui u s k e 1 , Musculus  lungus  colli,  liegt  nach  innen 
vom  Rechts  capitis  aaticus  inajor,  und  bedeckt  die  vordere  Wirbelsäulen- 
fläche  vom  ersten  Halswirbel  bis  zum  dritten  Brustwirbel  herub.  Er  hat 
einen  sehr  complicirten  Bau,  und  besteht,  nach  LuBchka’s  genauer 
Untersuchung,  eigentlich  aus  drei  Muskeln,  welche  füglich  als  selbst- 
ständig angesehen  werden  sollten.  Der  erste  derselben,  der  Lage  nach 
der  innerste,  ist  ein  gerader,  gefiederter  Muskel,  der  sich  vom  Körper 
des  dritten  Brustwirbels  bis  zum  Körper  des  Epistropheus  erstreckt  Er 
beugt  die  Halswirbelsäule.  Der  zweite,  kleinere,  etwas  schräg  nach 
aus-  und  aufwärts  gerichtete  Muskel  entspringt  fleischig  von  der  Seite 
des  Körpers  des  zweiten  und  dritten  oberen  Brustwirbels,  und  inserirt 
sich,  schief  aufsteigend,  durch  zwei  oder  drei  kurze  Sehnen  am  vorde- 
ren Bande  der  zwei  oder  drei  letzten  Halswirbel  - Querfortsätze. 
Luschka  nennt  ihn  Obliquus  colli  (anticus)  inferior.  Sein  Ursprung 
ist  mit  jenem  des  früheren  innig  verbunden.  Seiner  schrägen  Rich- 
tung wegen,  wird  er  die  Halswirbelsäule  drehen.  Der  dritte,  et- 
was stärkere,  entspringt  mit  zwei  Zacken  von  den  vorderen  Rändern 
der  Querfortshtze  des  dritten  und  vierten  Halswirbels,  läuft  schief  nach 
innen  und  oben,  und  setzt  sich  an  das  Tuberculum  des  vorderen  Halb- 
riuges  des  Atlas.  Er  beugt  die  Halswirbelsäule,  und  dreht  sie  zugleich, 
aber  in  entgegengesetzter  Richtung,  als  der  zweite.  Luschka  nennt 
ihn  Obliquus  colli  (anticus)  superior.  Vergleicht  man  die  obere  und 
uutere  schiefe  Portion  auf  beiden  Seiten,  so  bilden  sic  einen  langen 
Rhombus,  durch  dessen  Ebene  die  beiden  geraden  Portionen  aufstei- 
gen. — Da  alle  drei  Portionen  des  Muskels  auf  beiden  Seiten  gleich- 
zeitig wirken,  so  wird  ihre  Gesnmnitwirkung  wohl  allein  auf  die  Beu- 
gung des  Halses  abzieleu. 

Luschka,  der  lange  Hahmuskel  des  Menschen,  in  Müllers  Archiv.  1S54. 
pag.  103. 

2.  Muskeln  an  der  Seitengegend  der  Halswirbelsäule. 

Hier  liegen  die  drei  Rippen  halt  er,  Scaleni  {oxakr^dg,  ungleich), 
welche  von  der  ersten  und  zweiten  Rippe  zu  den  Querfortsätzen  der 
Halswirbel  emporsteigen , und  bei  der  geringen  Beweglichkeit  dieser 
Rippen,  lieber  den  Hals  seitwärts  (wenn  sie  nur  auf  einer  Seite  wirken), 
oder  vorwärts  (wenn  sie  auf  beiden  Seiten  thätig  sind)  beugen,  als  die 
Rippen  hebeu  werden.  Jedenfalls  können  sie  auch  als  Hebcmuskcln  der 
ersten  Rippen  angesehen  werden,  wenn  der  Hals  durch  andere  Muskeln 
fixirt  ist. 

Der  vordere  Rippen h alter,  Musculus  sealenus  anticus,  ent- 
springt vom  oberen  Rande  der  ersten  Rippe,  und  läuft  an  der  äusseren 
Seite  des  Longus  colli  zu  den  vorderen  Wurzeln  der  Querfortsätze  des 
dritten  oder  vierten  bis  sechsten  Halswirbels.  Der  Zwerchfellsnerv 
kreuzt  seine  vordere  Fläche  schief  von  aussen  und  oben  nach  innen 
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und  hinten.  Seine  hintere  Fläehe  steht  mit  der  Spitze  des  Pleurakegels 
in  Contact. 

Der  mittlere  llippenhalter,  Musculus  scalenus  medius,  folgt 
hinter  dem  vorderen,  welchen  er  an  Stärke  und  I^änge  Ubertrifft.  Er 
entspringt  vom  oberen  Kande  und  von  der  äusseren  Fläche  der  ersten 
Rippe,  und  inserirt  sich  mit  sieben  Zacken  an  die  Spitzen  der  hinteren 
Wurzeln  der  Querfortsätze  aller  Halswirbel.  Zwischen  dem  Ursprünge 
des  vorderen  und  mittleren  Scalenus  bleibt  eine  dreieckige  Spalte  mit 
oberer  Spitze  offen,  durch  welche  die  im  folgenden  Paragraph  bezeich- 
neten  Nerven  und  Gefässe  der  oberen  Extremität  passiren. 

Der  hintere  Rippen h alter,  Musculu*  scalenus  posticus,  ist  der 
kleinste,  und  häufig  mit  dem  mittleren  verwachsen.  Er  entspringt  an  der 
zweiten  Rippe,  und  befestigt  sich  an  der  hinteren  Spitze  der  Querfort- 
sätze des  fünften  bis  siebenten  Halswirbels. 


§.  155,  Topographische  Anatomie  des  Halses. 

Nachdem  der  Anfänger  die  bisher  abgehandelten  Muskeln  im  Ein- 
zelnen durchgegangen,  unterlasse  er  es  nicht,  das  Ensemble  derselben, 
und  ihre  Beziehungen  zu  den  Übrigen  Weichgebilden  am  Halse,  zum 
Gegenstände  einer  sorgfältigen  Zergliederungsarbeit  zu  machen,  und  sich 
in  der  topographisch-anatomischen  Präparirung  des  Halses  zu  versuchen, 
welche  jedenfalls  nützlicher  ist,  als  die  isolirte  Darstellung  einzelner 
Muskeln. 

Es  handelt  sich  hier  nicht  um  eine  erschöpfende  Detailschilderung 
der  Lagerungsverhältuisse  sämmtlicher  am  Halse  angebrachter  Weicb- 
theile,  die  für  Anfänger,  die  noch  nichts  als  das  Skelet  kennen,  grossen 
Theils  unverständlich  wäre,  sondern  um  die  Erörterung  des  Neben- 
einanderseins der  wichtigeren  Gefässe  und  Nerven,  welche  in  gewissen 
constantcu  Beziehungen  zu  den  Muskeln  des  Halses  stehen.  Diese  Be- 
ziehungen sind  so  sicher  und  verlässlich,  dass  sie  bei  dem  Aufsuchen 
grösserer  Gefässe  und  Nerven  die  besten  Führer  abgeben. 

Nach  Entfernung  der  Haut,  des  Platysma  myoides,  und  des  hoch- 
liegenden  Blattes  der  Fascia  colli  (siehe  den  nächsten  $),  bemerkt  man 
vorerst,  dass  die  Richtungen  des  Slemo-cleido-mastoideus  und  des  Omo- 
hyoideus  sich  kreuzen.  Ersterer  läuft  von  innen  und  unten  nach  oben 
und  aussen,  letzterer  in  entgegengesetzter  Richtung.  Die  gekreuzten 
Muskelrichtungen  beschreiben  die  Seiten  zweier,  mit  den  Spitzen  an- 
einanderstossenden  Dreiecke.  Denkt  man  sich  die  Richtung  des  Omo- 
hyoideus,  Uber  das  Zungenbein  hinaus,  bis  zum  Kinn  verlängert,  so  ist 
die  Basis  des  oberen  Dreiecks  der  untere  Rand  des  Kiefers;  die  des 
unteren  der  obere  Rand  des  Schlüsselbeins.  Wir  wollen  das  obere 
Halsdreieck  deshalb  Trigonum  injramaanllare,  und  das  untere  Trigonum 
supraclaviculare  nennen.  Beiden  Dreiecken  entsprechen  schon  bei  äusse- 
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rer  Ansieht  des  noch  mit  der  Haut  bedeckten  Halses  magerer  Individuen, 
zwei  seichte  Gruben : Fossa  inframaxillaris  und  suprac/avicularis. 

Man  beginne  mit  der  Untersuchung  des  unteren  Halsdreieckes, 
und  trenne,  um  es  zugänglicher  zu  machen,  den  Schltlsselbeinursprung 
des  Kopfnickers.  Ist  dieses  geschehen,  so  findet  man  die  Area  des  Drei- 
eckes durch  eine  lockere,  verschiebbare  Aponeurose  — tiefliegendes  Blatt 
der  Fascia  colli  — bedeckt,  welche  mit  dem  Musculus  omo-byoideus 
verwachsen  ist,  und  durch  ihn  gespannt  werden  kann.  Unter  dieser 
Aponeurose  folgt  laxes,  grossblättriges  Bindegewebe,  welches  die  DrUscn 
des  Plexus  lymphaticus  supraclavicularis  enthält,  und  vorsichtig  abzu- 
tragen ist,  um  die  im  Grunde  der  Grube  liegenden  Weichtheile  zu  scho- 
nen. Man  stösst  nun  auf  die  seitliche  Gegend  der  Halswirbelsäule,  und 
die  an  ihr  haftenden  Scaleni.  Wird  nun  das  Schlüsselbein  weggenom- 
meu,  oder  durch  starkes  Niederziehen  des  Armes  so  weit  gesenkt,  dass 
man  den  oberen  Rand  der  ersten  Rippe  erblickt,  so  findet  man  an  der 
vorderen  Fläche  des  Sealetuis  anterior  den  Zwerehfellsnerv,  Nervus 
phrenicus,  von  aussen  und  oben,  nach  innen  und  unten  zur  oberen 
Brustapertur  laufen.  Vor  der  Rippeninsertion  des  Sca/enus  anticus  zieht 
die  Vena  subclavia  Uber  die  erste  Rippe  weg  nach  innen,  und  vereinigt 
sich  hier  mit  der  Vena  jugularis  externa,  wenn  diese  nicht  in  die 
Vena  jugularis  interna  mündet.  Zwischen  dem  Scalenus  anticus  et  rne- 
ilius  bleibt  eine  dreieckige  Spalte  frei,  durch  welche  die  vier  unteren 
Halsnerven  und  der  erste  Rtlckennerv  hervortreten,  um  sich  zum  Plexus 
subclavius,  der  im  weiteren  Laufe  zum  Plexus  axillaris  wird,  zu  ver- 
ketten. Unter  dem  ersten  Brustnerv  kommt  die  Arteria  subclavia  gleich- 
falls aus  dieser  Spalte  hervor,  und  krümmt  sich,  dicht  an  der  ersten 
Rippe  liegend,  Uber  sie  nach  abwärts,  um  unter  dem  Schlüsselbeine  zur 
Achselhöhle  zu  laufen. 

Das  obere  Halsdreieck  ist  viel  grösser,  und  sein  Inhalt  zahl- 
reicher, aber  auch  leichter  zugänglich.  Während  der  Sterno-cleido- 
mastoideus  noch  den  vorderen  Rand  des  unteren  Halsdreieckes  bildete, 
deckte  er  die  grossen  Gefässe  und  Nerven  zu,  welche  am  Halse  gerade 
auf-  und  absteigen:  Carotis  communis,  Vena  jugularis  interna,  Nervus 
vagus,  etc.  Durch  die  Richtung  des  Muskels  nach  hinten  und  oben  wer- 
den diese  Gefässe  und  Nerven  im  oberen  Halsdreiecke  nicht  mehr  von 
ihm,  sondern  nur  von  der  Fusciu  colli,  welche  sie  zwischen  ihre  beiden 
Blätter  aufninunt,  bedeckt  sein.  Nach  Abtragung  des  oberflächlichen 
Blattes  der  Halsbinde,  findet  man  im  oberen  Halsdreieek  zuerst,  dicht 
unter  dem  Unterkiefer,  die  Glandula  submaxillaris , in  deren  nächster 
Nachbarschaft  einige  Lymphdrüsen  von  Linsen-  bis  Erbsengrösse  Vor- 
kommen. Isolirt  man  die  Glandula  submaxillaris  von  dem  sie  in  ihrer 
Lage  befestigenden  Bindegewebe  (wobei  man  am  vorderen  Rande  der 
Drüse  den  Ausftlhrungsgang  zu  schonen  hat),  so  kann  man  sie  aus  ihrer 
Nische,  gegen  das  Kinn,  herausschlagen.  Man  überblickt  sodann  den 
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Muteuhu  biventer,  stylo-hyoideus  und  mylo-hyoideus,  und  sieht  den  Mus- 
culus  hyoglossus  vom  Zungenbein  heraufkommen,  und,  gegen  den  Kiefer 
hinauf,  vom  Mutculut  sh/loglossus  gekreuzt  werden.  Hat  man  den  Mus- 
culus  biventer  ganz  entfernt,  so  trifft  man,  vom  Zungenbein  uaeh  auf- 
wärts gezählt,  1.  den  Nervus  hypoglossus,  welcher  das  Bändel  der  gros- 
sen Blutgefässe  von  aussen  umgreift , 2.  die  Theilung  der  Carotis  com- 
munis in  die  externa  und  interna,  die  Verästlung  der  Carotis  ex- 
terna, und  die  Zusammensetzung  der  Vena  jugutaris  interna  aus  jenen 
Venen,  welche  den  Aesten  der  Carotis  entsprechen.  Die  Aeste  der 
Carotis  externa  lassen  sieh  ohne  Mlthe  verfolgen,  und  es  sind  von  ihnen 
die  nach  vom  abgehenden  Aeste:  die  Arteria  thyreoidea  superior,  die 
Arteria  lingualis,  und  Arteria  maxillaris  externa,  in  praktischer  Bezie- 
hung besonders  wichtig.  — Ist  man  bis  auf  den  Ursprung  des  Muscuhu 
sty/o-byoideus  cingcdrungen,  so  erblickt  man  zugleich  den  Xerrus  lin- 
gualis, der  ziemlich  der  Richtung  dieses  Muskels  folgt.  — Die  sohieh- 
tenweise  Präparation  der  Muskeln  zwischen  dem  Kinn  und  dem  Zungen- 
beine, so  wie  die  Darstellung  der  in  der  Medianlinie  des  Halses  ange- 
brachten Organe  (des  Kehlkopfes,  der  Schilddrüse,  der  Luftröhre,  und 
links  von  letzterer  gelegen  der  Speiseröhre),  ist  ohne  besondere  Ver- 
haltuugsregeln  leicht  ausführbar. 

Es  ist  «lern  Anfänger  dringend  zu  empfehlen , bevor  er  zur  praktischen 
Zergliederung  des  Halses  schreitet,  wenigstens  den  Stammbaum  der  hier  befind- 
lichen Blutgefässe,  und  die  Verlaufsweise  der  Nerven,  in  den  betreffenden  Para- 
graphen der  Gelllss-  und  Nervenlchre  nachzusehen. 


§.  156.  Aponeurose  des  Halses. 

Die  Aponeurose  des  Halses  (Fascia  colli  s.  cervicalis ) ist  eine 
sehr  complicirte,  und  durch  anatomische  Präparation  als  ein  zusammen- 
hängendes Ganzes  kaum  darzustellende  fibröse  Membran,  welche  aus 
einem  hoch-  und  tiefliegenden  Blatte  besteht,  die  sich  selbst  wieder  in 
zwei  Blätter  spalten,  um  Weichtheile  seheidenartig  zu  umfassen,  und 
sieh  wieder  zu  vereinigen.  Es  genügt  eine  schematische  Uebersicht 
ihrer  verwickelten  Verhältnisse. 

Könnte  man  sich  alle  Weichtheile  des  Halses  wegdenken,  und  nur 
die  Fascia  colli  zurücklassen , so  würde  sic  als  ein  System  von  hohlen 
Röhren  und  Schläuchen  erscheinen,  durch  welche  jene  Weichtheile 
durchgcsteekt  waren.  Das  hochliegende  Blatt  ist  eine  Fortsetzung 
der  Fascia  parotideo-masseterica  des  Gesichts.  Es  liegt  unter  dem  Pla- 
tysma myoides,  deckt  das  Trigonum  inframaxillare,  hüllt  den  Kopfuieker 
ein,  setzt  sich  Uber  das  Trigonum  supraclariculare  zum  Schlüsselbeine 
fort,  und  adhärirt  an  ihm.  Nach  hinten  geht  es  in  die,  unter  dem  Mus- 
cuhts  cucullarit  liegende  Fascia  nuchae  Uber,  und  nach  vom  bedeckt  es 
den,  vom  Brustbein  heraufkomnienden  Mutculut  stemo-hyoideus,  sterno- 
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thyreoideus,  thyreo-hyoideus,  so  wie  den  oberen  Bauch  des  Omo-hyoi- 
deus,  t'iir  welche  Muskeln  es  Scheiden  bildet,  und  hängt  in  der  Median- 
linie mit  demselben  Blatte  der  anderen  Seite  zusammen.  Es  dringt  nicht 
in  die  Brusthöhle  ein,  sondern  befestigt  sich  am  Manukrium  sterni  an 
das  Ligamentum  i/Uerclaciculare.  — Das  tiefliegende  Blatt  entspringt 
an  der  Linea  nbliqua  interna  des  Unterkiefers,  hängt  mit  dem  Ligamen- 
tum stylo  -maxillare,  und  mit  der  Lancia  bucco-pharyngea  zusammen, 
bildet  den  Grund  des  Trigoni  inframaxillaris , geht  unter  dem  Kopf- 
nicker zum  Trigonum  supruclaviculare,  dessen  Boden  es  ebenfalls  bildet, 
hängt  mit  dem  unteren  Bauche  des  Omo-hyoideus,  welchen  es  umwächst, 
innig  zusammen,  verschmilzt  nach  hinten  mit  der  Fascia  nuchae,  dringt 
nach  vorn  gegen  die  grossen  Gefässe  des  Halses,  die  es  scheidenartig 
umschliesst,  und  theilt  sich  einwärts  von  ihnen  in  zwei  Blätter,  deren 
eines  hinter  den»  l’haryux  und  der  Speiseröhre  zur  Fascia  longitudinalis 
der  Wirbelsäule  zieht,  um  mit  ihr  sich  zu  verweben,  während  das  an- 
dere vor  der  Schilddrüse  und  Luftröhre  mit  dem  entgegenkommenden 
Blatte  der  anderen  Beite  verschmilzt,  und  nach  abwärts  durch  die  obere 
Brustapertur  in  den  Thorax  cindringt,  um  sich  theils  au  die  Beinhaut 
des  Manuhrii  sterni  festzusetzen,  theils  in  die  vordere  Fläche  des  Herz- 
beutels Uberzugehen. 

Dip  Gegenwart  der  Fascia  colli  ist  bei  allen  blutigen,  chirurgischen  Ein- 
griffen am  Halse  wohl  zu  berücksichtigen.  So  ist  die  Exstirpation  von  Ge- 
schwülsten am  Halse,  welche  extra  fasciam  liegen , leicht  und  gefahrlos,  jene 
der  intra  fasciam  gelegenen  dagegen  schwieriger,  und  nicht  so  selten  wirk- 
lich schwer.  Alle  intra  fasciam  gelegenen , also  tiefsilzenden  Geschwülste 
werden,  weil  sie  (durch  ihr  Anwachsen)  mit  einer  Menge  hochwichtiger  Organe 
in  Contact  geratheu,  dieselben  selbst  umwachsen  können,  gefährlichere  Zufälle 
erregen,  als  die  oberflächlichen.  Einseitige  Verkürzung  der  Fascia  kaun  Ursache 
eines  schiefen  Halses,  capul  obslipum,  sein.  — L.  Dittel,  die  Topographie  der 
Halsfascien.  Wien,  1857. 

C*  Muskeln  der  Brust. 

§.  157.  Aeussrn  Ansicht  der  vorderen  und  seitlichen  Brustgegend. 

Die  vordere  Brustgegend  setzt  sich  nach  oben  und  aussen  unmittel- 
bar in  die  convexen  Scliultergegenden  fort,  und  wird  von  diesen  nur 
durch  eine  schwache  Depression  der  Haut  (Fossa  iiffraclaricularis)  ge- 
trennt. Nach  unten  trennt  sie  der  Umfang  der  unteren  Brustapertur 
vom  Bauche.  Die  seitliche  Brustgegeud,  welche  von  der  vorderen  und 
hinteren  durch  keine  natürliche  scharfe  Grenze  abgemarkt  wird,  geht 
nach  oben  in  die  Achselgrube,  und  nach  unten  in  die  Weichen  des 
Bauches  über. 

In  der  Medianlinie  der  vorderen  Brustgegend , bemerkt  inan 
oben,  als  Grenze  zwischen  Brust  und  Hals,  die  Inemira  jugularis  des 
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Brustbeins,  und  zu  beiden  Seiten  derselben  einen  höckerigen  Vorsprung 
— das  Stemalende  des  Schlüsselbeins.  Unter  der  Incitura  jugularis 
läuft  bis  zum  Schwertknorpcl  herab  eine  ebene  schmale  Fläche,  die  an 
der  Vercinigungsstelle  der  Handhabe  des  Brustbeins  mit  dem  Körper 
einen  queren,  nicht  immer  deutlichen  Vorsprung  bildet,  und  am  Schwert- 
knorpel plötzlich  zu  einer  Grube  einsinkt  — Magen-  oder  Herzgrube, 
Scrobiculus  cordis.  Rechts  und  links  von  der  Medianlinie,  sind  bei  ma- 
geren Individuen  die  queren  Vorsprünge  der  Rippen  und  ihrer  Knorpel 
sichtbar  und  zählbar.  Am  äusseren  Theile  der  vorderen  Gegend  bil- 
den bei  Weibern  die  Brüste  zwei  halbkugelige,  und  mit  ihren  Saug- 
warzen etwas  nach  aussen  gerichtete  Wölbungen,  zwischen  welchen  die 
Bnistbeingegend  als  Busen  sich  vertieft.  Bei  Männern  und  bei  Kin- 
dern beiderlei  Geschlechts  vor  dem  Erwachen  des  Geschlechts!  riebes, 
ist  diese  Gegend  mit  dem  übrigen  Thorax  mehr  gleichförmig  gerundet, 
und  von  den  Brüsten  blos  die  Warzen  sichtbar.  — Die  Haut  ist  in  der 
Mittellinie  dünn,  und  Uber  dem  Brustbeine  wenig  verschiebbar.  Seit- 
wärts wird  sie  dicker,  und  lässt  sich  in  Falten  aufziehen.  Der  Panni- 
culus  adiposus  wuchert  an  den  Seiten  um  die  Brustdrüsen  herum;  am 
Brustbeine  selbst  entwickelt  er  sich  gar  nicht,  so  dass  die  Sternalregion 
um  so  tiefer  wird,  je  fetter  ein  Mensch  ist  Unter  dem  Pannicidus  adi- 
posus folgt  der  grosse  Brustmuskel,  den  eine  dünne  Bindegewebs-Fascie 
überzieht.  Unter  ihm  stösst  man  auf  die  der  seitlichen  Brustgegend 
eigene  Fascia  coraco-pectoralis , und  auf  den  Musculus  subdaeius,  pec- 
toralis  minor,  und  serratus  nnticus  mnjor.  Die  Zwischenrippenräume 
füllen  die  Musculi  intercostaies  aus. 

§.  158.  Muskeln  an  der  Brust. 

Es  werden  hier  nur  jene  Muskeln  abgehandelt,  welche  au  der  vor- 
deren und  den  beiden  Seitengegenden  der  Brust  Vorkommen ; die  an  der 
hinteren  Gegend  gelagerten  werden  mit  den  Rückenmuskeln  beschrieben. 
Die  Muskeln  an  der  vorderen  und  seitlichen  Gegend  der  Brust  bilden 
drei,  Uber  einander  liegende  Schichten. 

A.  Erste  Schichte. 

Der  grosse  Brustmuskel,  Musci/Ius  pertoralis  mnjor  s.  Adduc- 
tor  brachii,  erstreckt  sich  von  der  vorderen  Brustgegend  zum  Oberarm, 
und  bildet  die  vordere  Wand  der  Achselhöhle.  Er  ist  an  seiner  ganzen 
vorderen  Fläche  von  einer  dünnen,  zeilig-fibrösen  Fascie  bedeckt,  welche 
sich  in  die  Fascie  des  Oberarms  fortsetzt,  und  zahlreiche  Fortsetzungen 
zwischen  die  einzelnen  Bündel  des  Muskels  in  die  Tiefe  sendet.  Um 
den  Muskel  durch  Ablösen  dieser  Fascie  gut  zu  präpariren,  muss  der 
Arm  vom  Stamme  abgezogen  und  die  Richtung  der  Schnitte  parallel 
mit  der  Faserungsrichtung  des  Muskels  geführt  werden.  Er  hat  im 
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Ganzen  eine  dreieckige  Gestalt.  Die  convexe  Basis  des  Dreiecks  ent- 
spricht dem  Ursprünge  des  Muskels  am  Thorax  und  an  der  Clavicula, 
die  Spitze  der  Insertion  am  Oberarm.  Er  entsteht  von  der  Stcrnal- 
extremitiit  des  Schlüsselbeins  als  Portio  claricularis,  von  der  vorderen 
Fläche  des  Sternums  und  der  Knorpel  der  6 oberen  wahren  Rippen  als 
Portio  stemo-costalis,  häutig  noch  mittelst  eines  schmalen  Muskelbündels 
von  der  Scheide  des  geraden  Bauchmuskels  als  Portio  ubdominulis.  Von 
diesem  weit  ausgedehnten  Ursprünge  schieben  sich  die  Faseikeln  des 
Muskels  im  Laufe  gegen  den  Oberarm  so  auf  einander  zu,  dass  in  der 
Nähe  des  Oberarms  die  Clavicularportion  sich  vor  die  Sternocostalpor- 
tion  legt,  und  beide  sich  kreuzen.  Hierdurch  gewinnt  der  Muskel  an 
Dicke,  was  er  an  Breite  verliert.  Seine  kurze,  starke,  und  zwei  Zoll  breite 
Endsehne  befestigt  sich  an  der  Spina  tuberculi  majori t.  Die  Gesamuit- 
wirkung  des  Muskels  erzielt,  allgemein  ausgedrtlckt,  eine  Näherung  der 
oberen  Extremität  gegen  den  Stamm,  und  wird,  nach  den  verschiedenen 
Stellungen  derselben,  in  verschiedener  Art  erfolgen,  was  durch  Versuche 
am  eigenen  Arm  oder  am  Cadaver  leicht  abzusehen  ist.  Wirkt  die 
Clavicularportion  allein,  so  wird  sie  den  Arm  nach  vom  und  oben  bewegen. 

Die  Portio  claricularis  ist  von  der  Portio  slerno-costalis  durch  eine  fast 
horizontale  und  enge  Spalte  geschieden,  durch  welche  die  Fascia  superficialis 
eine  Fortsetzung  iu  die  Tiefe,  zur  Fascia  coraco-pecloralis , schickt.  — Vom 
Musculus  deltoideus  wird  der  Pecloralis  major  durch  eine  dreieckige,  oben 
breite,  unten  gegen  den  Oberarm  spitzig  zuldurende  Furche  geschieden,  in 
welcher,  nebst  vielem  Fette,  die  Vena  cephalica  liegt.  Nach  Herausnahme  des 
Felles  fühlt  man  oben  die  Spitze  des  Processus  coracoideus,  und  die  von  ihm 
entspringende  Fascia  coracu-pectoralis , welche  den  Grund  der  Furche  bildet. 
— Von  der  Sehne  des  Pecloralis  major  gehen  viele  Faserbilndel  zur  Verstär- 
kung der  tibrüsen  Scheide  des  Armes  ab,  und  Uber  den  Sulcus  inlertubercularis 
läuft  ein  ziemlich  ennstantes  sehniges  Fascikel,  unter  den  Gefässen  und  Nerven 
der  Achselhöhle,  zur  Sehne  des  breiten  BUckemuuskels  bin.  — Manchmal  krümmt 
sich  sein  unterstes  Muskethündel,  vor  der  Insertion  am  Oberarm,  über  die  Gc- 
fässe  und  Nerven  der  Achsel  brUckcnfUrmig  nach  innen  und  hinten , um  mit 
der  Sehne  des  breiten  liUckenmuskels  sich  zu  verwehen.  Cruveilhier  sah 
seine  Sehne  den  langen  Kopf  des  Biceps  brachii  mit  zwei  Blättern  umfassen, 
und  Tiedemanu  fand  zwischen  ihm  und  dem  Pecloralis  minor,  einen  ein- 
geschobenen  Überzähligen  Brustmuskel,  der  von  der  zweiten  bis  fünften  (tippe 
entsprang,  und  au  das  Mehrfachwerden  des  Brustmuskels  in  der  Klasse  der 
Vogel  erinnert.  Ich  sah  an  der  Leiche  eines  athletisch  gebauten  Lastträgers, 
die  mittleren  BUmlel  beider  Pectorales  auf  dem  Brustbeine  einander  so  nahe 
geruckt,  dass  sie  in  einander  Uberzugehen  schienen.  — Im  Allgemeinen  ist  er 
ein  Züricher  des  Armes,  z.  B.  wenn  man  die  Hand  auf  die  andere  Schulter 
legt,  oder  beide  Arme  vor  der  Brust  kreuzt.  Die  verschiedenen  Wirkungsarten 
des  Muskels,  welche  sich  nach  Verschiedenheit  der  Stellung  des  Armes  richten, 
künnen  im  mündlichen  Vortrage  umständlicher  entwickelt  werden.  Seine  Sterno- 
costalporlion  hat  bei  fixirtem  Arm  die  Bedeutung  eines  Inspirationsmuskels. 
Man  sieht  deshalb  Kinder,  die  am  Keuchhusten  leiden,  oder  Erwachsene,  die 
von  einem  asthmatischen  Anfälle  heimgesitcht  werden,  unwillkürlich  sich  mit 
den  Armen  aufslemmen,  oder  einen  festen  Körper  umklammern,  um  den  Arm 
zum  fixen  Punkt  des  Pecloralis  major  zu  machen,  welcher  nun  mit  seiner 
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Sternocostalporlion  die  vordere  Brustwand  hebt.  Bei  veralteten  Verrenkungen 
im  Schullergelenke  kann  seine  Verkürzung  ein  schwer  zu  bewältigendes  Hinder- 
niss  der  Einrichtung  abgehen.  Die  Clavicular|>ortion  sah  Cr  u veil  hier  auf  der 
reelitcu  Seite  einer  hochbejahrten  Frau  fehlen. 

D.  Zweite  Schichte. 

Der  Sc li  1 üssel bei timuskel,  Musculus  subclarius,  entspringt  an 
tler  unteren  Seite  des  Schlüsselbeins,  sammelt  seine  Bündel  an  einer,  au 
seinem  unteren  Bande  verlaufenden  Sehne,  und  inserirt  sieh  mittelst  die- 
ser am  oberen  Bande  des  ersten  Bippcnknorpels.  Da  seine  Zugrichtung 
mit  der  Bichtung  des  Schlüsselbeins  Ubereiustimmt,  so  scheint  seine 
Hauptvenveiidung  darin  zu  bestehen,  das  Schlüsselbein  bei  allen  Stellun- 
gen, welche  es  aunehmen  kann,  gegen  das  Brustbein  zu  lixiren,  um 
seinen  Verrenkungen  vorzubeugen  iBetziusj.  Eine  starke  Aponeurose 
wickelt  den  Muskel  ein,  und  muss  gespalten  werden,  um  ihn  frei  zu  sehen. 

Ich  iichiiie  hier  Anlass,  den  von  Luschka  entdeckten,  schmalen,  und 
spindelförmigen  Musculus  sterno-clacicularis  zu  erwähnen,  welcher  vom  oberen 
Bande  der  inneren  Hälfte  des  SehlUssclheiiis  zur  vorderen  Fläche  der  Brusl- 
bciiihandlialie  zieht.  Er  ist  nicht  ronslanl.  I'ntcr  83  Leichen  fand  ich  ihn 
4 mal  so.  wie  ihn  Luschka  beschrieb  ( Müllers  Archiv,  1856,  pag.  282), 
2 mal  dagegen  abweichend.  (lieber  zwei  Varianten  des  Musculus  sterno- 
clacicularis , in  den  Sitzungsberichten  der  kais.  Akad.  1858,  März.  | Einer 
ferneren  Beobachtung  L lisch  ka's  zufolge  kommt  in  seltenen  Fällen  noch  ein 
besonderer  Muskel  hinter  dem  Munubrium  slerni  vor,  welchen  Luschka  als 
Transcersus  colli  bezeichnet.  Er  entspringt  etwas  unter  der  Milte  des  oberen 
Bandes  des  ersten  Bippenknorpels,  bestellt  aus  3 — 4 lose  zusammenhängenden 
Btlndeln,  welche  durch  Bindegewebe  an  die  hintere  Fläche  des  l'rsprungs  des 
Slerno-hgoideus  angcheflct  sind,  und  geht  in  Sehnenfasern  (Iber,  welche  mit 
jenen  der  anderen  Seite  in  der  Medianlinie  zusammenüiessen.  Er  kann  den 
untersten  Theil  des  tiefen  Blattes  der  Fascia  colli  in  die  Quere  spannen,  und 
ist  eine  Wiederholung  derjenigen  Muskellbnnation,  welche  am  Bauche  als  Trans- 
rersus  abdominis,  und  in  der  vorderen  Brustwand  als  Triangutaris  slerni  auf- 
Iritt  (Sitzungsberichte  der  kais.  Akad.  1858,  Nov.). 

Zwischen  dem  Musculus  subclarius  und  der  ersten  Bippe,  sieht  man  die 
ticfasse  und  Nerven  der  oberen  Extremität  zur  Achselhöhle  laulen,  in  der  Ord- 
nung, dass  die  Vena  subclavia  nach  innen,  die  Nervenstämmc  nach  aussen, 
und  die  Arleria  subc/aria  zwischen  beiden  in  der  Milte  liegt. 

Der  kleine  Brustmuskel,  Musculus  prctoralis  minor,  entspringt 
mit  drei  oder  vier  Zacken  von  der  äusseren  Fläche  der  zweiten  oder 
dritteu  bis  fünften  Bippe,  und  setzt  sich  mit  kurzer  und  schmaler  Sehne 
an  die  Spitze  des  Processus  coracoideus  fest.  Zieht  die  Schulter  nieder, 
oder  hebt  die  Bippcu  als  luspirationsmuskel.  Seines  zackigen  Ursprunges 
wegen,  heisst  er  auch  Musculus  serrutus  anticus  minor. 

Der  Musculus  subclarius  und  pecloralis  minor  sind  von  einer  Fascie  be- 
deckt, welche  gleich  nach  Wegnahme  des  Pecloralis  major  zum  Vorschein 
kommt.  Sie  enlspringl  am  RabqnsclinahelfortsaU,  wo  ihre  Dicke  sehr  bedeu- 
tend ist.  Ihr  äusserer  Abschnitt  verschmilzt  mit  jenem  Theilc  der  Fascia 
brachii,  welcher  (liier  die  Achselgrube  weglkufl  (§.  174);  ihr  mittlerer  Ab- 
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schnitt  fasst  den  kleinen  Brnstmnskel  zwischen  zwei  Blättern  ein ; ihr  innerer 
und  oberer  Abschnitt  verhüll  sich  ebenso  zmn  Musculus  subrlarius . uberlriin 
die  beiden  anderen  an  Stärke,  und  befestigt  sieb  am  unteren  Bande  der  Clavi- 
cula.  Er  verdient  deshalb  vorzugsweise  den  Namen  der  Fascia  coraco  - claci- 
cularis,  welchen  man  auch  der  Gesaimnthoit  der  drei  erwähnten  Abschnitte 
beilegt.  Die  Fascia  roraco-clavicularis  schützt  die  unter  dem  Musculus  sub- 
clavius  hervnrtretenden  GeBtsse  und  Nerven  auf  ihrem  Wege  zur  Achsel.  Ihre 
Stärke  und  ihre  Spannung  setzen  dem  von  aussen  her  unter  das  Schlüsselbein 
cingehohrten  Finger  ein  nicht  zu  bewältigendes  llinderniss  entgegen. 

Der  grosse  sägeförmige  Muskel,  Musculus  serrutus  anticus 
mnjor,  nimmt  als  breiter  und  flacher  Muskclkiirper  die  ganze  Seiten- 
fläche des  Thorax  bis  zur  neunten  oder  zehnten  Rippe  herab  ein.  Er 
entspringt  mit  neun  oder  zehn  Zacken  von  der  äusseren  Fläche  der  ge- 
nannten Rippen.  Die  Zacken  umgreifen  die  Seitenwand  der  Brust,  drin- 
gen eonvergirend  zwischen  das  Schulterblatt  und  die  Brustwand  ein,  und 
setzen  sich  an  die  ganze  Ränge  des  inneren  Randes  der  Scapula,  vor- 
zugsweise aber  an  den  unteren  Winkel  derselben  an.  Die  oberste  Zacke 
des  Muskels,  welche  sich  an  den  inneren  oberen  Winkel  des  Schulter- 
blattes befestigt,  ist  die  breiteste,  aber  kürzeste  von  allen,  und  unter- 
scheidet sieh  sehr  auffällig  durch  ihre  Richtung  nach  hinten  und  oben, 
so  wie  durch  ihre  Stärke  von  den  nächstfolgenden.  Man  könnte  sie 
selbst  für  einen  eignen  Muskel  halten.  Er  zieht,  wenn  die  Rippen  durch 
tiefes  Einathmcn  festgestellt  sind,  das  Schulterblatt  nach  vorn,  fixirt  es 
am  Thorax,  und  kann  auch  bei  umgekehrter  Tliätigkeit  die  Rippen  nach 
aussen  ziehen,  und  den  Thorax  als  Einathmungsmuskel  erweitern. 

I'iii  diesen  schüncn  Muskel  in  seiner  ganzen  Grösse  zu  sehen,  muss  das 
Schlüsselbein  entzvveigesägt,  und  der  Musculus  subrlarius  und  pectoralis  mitmr 
entfernt  werden,  so  dass  das  Schulterblatt  vom  Stamme  wegfälll,  und  nur  mehr 
durch  den  Serralus  anlicus  majur  mit  der  Brust  zusammenhängt. 

C.  Drille  Schichte. 

Sie  besteht  aus  den,  die  eilf  Zwisehenrippenräumc  ausfallenden 
äusseren  und  inneren  In tercosta lmus kein,  welche  zwei  dtinue, 
mit  vielen  parallelen  Sehnenfasern  durchzogene  Muskellagcn  bilden. 
Beide  entspringen  vom  unteren  Rande  einer  Rippe,  und  endigen  am 
oberen  der  nächst  darunter  liegenden.  Die  Richtung  des  äusseren 
geht  schräge  nach  vorn  und  unten,  die  des  inneren  schräge  nach  hin- 
ten und  unten.  Die  Insertion  des  äusseren  erstreckt  sich  blos  bis  zum 
Anfänge  des  Rippenknorpcls,  die  des  inneren  bis  zum  Seitenrande  des 
Sternum.  Ersterer  ist  somit  um  die  Länge  eines  Rippenknorpels  kllr/er 
als  letzterer,  und  ersetzt,  was  ihm  fehlt,  durch  eine  dUnne,  glänzende 
Aponeurosc,  das  sogenannte  Ligamentum  coruscans.  Die  Ursprünge 
beider  Intercostalmuskeln  fassen  den  am  unteren  Rippenrande  befind- 
lichen Stdcus,  und  die  darin  laufenden  Gefässc  und  Nerven  zwi- 
schen sieb. 
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Die  lnlercostales  exlemi  und  inlemi  sind  Einalhmiingsnuiskeln.  Die  von 
Donders  und  Lud wig  verlrclcne  altere  Ansicht,  dass  die  Intertottales  inlemi 
Ausatlimungsinuskeln  seien,  wurde  von  Rudge  bestritten.  Er  zeigte,  dass 
nach  Durchschneidung  der  Inlercoslales  externt  in  einem  oder  mehreren  Zwi- 
schenrippenräumen an  Kaninchen,  dennoch  inspiratorische  Verengerung  dieser 
Zwischcnrippcuraume  eintrilt.  Wenn  auch  dieser  Versuch  nicht  in  dem  Grade 
beweiskräftig  ist,  als  Billige  meinte,  so  ist  doch  gewiss,  dass  die  Hebung  der 
Rippen  heim  Einathmen  nicht  an  allen  Rippen  zugleich  in  die  Erscheinung  tritt. 
Die  erste  Rippe  wird  zuerst  durch  die  Scaleui  gehoben.  Die  ersten  Inter- 
coslales extern i el  intern i stellen  uun  zwei  schiefe  krartriclitungen  vor,  deren 
Resultiremle  die  zweite  Rippe  gegen  die  gehobene  erste  hehl,  und  so  fort  durch 
alle  Intercostalräumc  bis  zu  dem  letzten  herab. 

Nach  Entfernung  beider  Intorcnstalniuskelu , gelangt  man  noch  nicht  auf 
das  Rippenfell,  sondern  auf  eine  ausserst  ililnne,  und  deshalb  bisher  Übersehene 
Aponeurose,  welche  die  ganze  innere  übcrllaehc  der  Brusthöhle  auskleidet,  und 
sich  zu  dieser,  wie  die  Fascia  transversa  zur  Bauchhöhle  verhall  (§.  159). 
Ich  nenne  sie  Fascia  endolhoracica.  Sie  verdickt  sich  hei  gewissen  krankhaften 
Zuständen  der  Lunge  und  des  Rippenfells,  mit  welch  letzterem  sie  sehr  innig 
zusammenhängl,  und  ist  dann  leichter  darstellbar.  Zieht  man  in  einem  durch 
Wegnahme  der  vorderen  Wand  geOllnelen  Thorax,  dessen  Inhalt  herausgenommen 
ist,  das  Rippenfell  von  der  inneren  Oherllache  der  Rippen  ah,  so  überzeugt 
man  sich  ohne  Schwierigkeit  von  dem  Dasein  dieser  Aponeurose,  welche  be- 
sonders gegen  die  Wirbelsäule  zu  als  ein  selbstständiges  lihrüscs  Blatt  mit  Vor- 
sicht in  grosserem  l'mfange  isolirt  werden  kann.  Luschka  hat  ihr  in  neuester 
Zeit  eine  besondere  Aufmerksamkeit  geschenkt,  und  ihre  Beziehungen  zum  lihrOsen 
Blatte  des  Herzbeutels  einer  gründlichen  Untersuchung  unterworfen.  Siehe  dessen 
Abhandlung:  der  Herzbeutel  und  diu  Fascia  endolhoracica,  in  den  Denkschriften 
der  kais.  Akad.  17.  Rd. 

Sehr  oft  linden  sich  an  der  inneren  Oherllache  der  seitlichen  Rrustwand 
an  unbestimmten  Stellen  Muskelhündel  vor,  welche  vom  unteren  Rande  einer 
oberen  Rippe  nicht  zur  nächst  unteren,  sondern,  diese  überspringend,  zur 
zweiten  ziehen,  zuweilen  die  ganze  innere  Oherllache  der  Seitenwand  des  Tho- 
rax einnehmen,  und  von  Kelch  innerer  Sagemuskel,  vou  Meckel  Mus- 
culi  infracostales , von  Verheyen,  welcher  sic  entdeckte,  am  passendsten 
Musculi  subcoslales  genannt  wurden. 

An  der  hinteren  Fläche  des  Brustbeins  und  der  Kippenknorpel  liegt 
der  Mitsculus  triangularis  Storni  s.  Storno  - costa/is , eine  Succession  von 
breiten  und  flachen  Zacken,  welche  aponeurotisch  vom  Körper  und 
Schwertfortsatz  des  Brustbeins  entspringen,  lind  sich  dllnnlleischig  an 
die  hintere  Fläche  des  dritten  bis  sechsten  Kippeuknorpels  inseriren. 
Er  zieht  die  Kippeuknorpel  bei  foreirtem  Ausatlnncn  herab,  und  bietet 
so  viele  .Spielarten  dar,  dass  Meckel  ihn  den  veränderlichsten 
aller  Muskeln  nannte. 

Heule  erkannte  in  ihm  und  in  den  oben  er« ahnten  Musculi  subcoslales 
eine  Wiederholung  des  Transcersus  abdominis. 
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D.  Muskeln  des  Bauches. 

§.  139.  Allgemeines  über  die  Hauehwand. 

Bauch  oder  Unterleib  (Abdomen  s.  venter  s.  a/rus,  den  der  rö- 
mische Dichter  den  ingenii  morumque  largitor  nennt),  ist  jener  Theil  des 
Stammes,  der  zwischen  Brust  und  Becken  liegt.  Die  grosse  Lücke,  die 
am  Skelete  zwischen  dem  unteren  Hände  des  Thorax  und  dem  oberen 
Hände  des  Beckens  existirt,  wird  nur  durch  fleischig  häutige  Decken  ge- 
schlossen, welche  gemeinhin  den  Kamen  Bauch  wand  führen,  und  eine 
Höhle  umgllrten,  welche  nach  unten  unmittelbar  in  die  Beckenhöhle  sich 
fortsetzt,  und  mit  ihr  nur  Ein  grosses  Cavum  bildet,  welches  die  Or- 
gane der  Verdauung,  und  den  grössten  Thcil  der  Harn-  und  Gesehlechts- 
werkzeuge  enthält.  Diese  Höhle  ist  viel  grösser,  als  es  nach  der  äusse- 
ren Ansicht  der  Bauchwand  zu  vermuthen  wäre.  Indem  sie  sich  näm- 
lich nach  abwärts  in  die  grosse  und  kleine  Beckenhöhle  fortsetzt,  wird 
auch  der  knöcherne  Beckenring  einen  Theil  ihrer  Wandung  bilden,  und 
die  weit  in  den  Thorax  hinaufrageude  Wölbung  des  Zwerchfells  vergrös- 
sert  sie  derart  nach  oben  zu,  dass  auch  die  unteren  Hippen  noch  an 
der  Bildung  der  seitlichen  Bauchwand  Theil  nehmen  werden. 

Da  der  untere  Hand  des  Thorax  mit  dem  oberen  Rande  des  Beckens 
nicht  parallel  läuft,  so  muss  die  Länge  der  weichen  Bauchwand  au  ver- 
schiedenen Stellen  des  Bauches  eine  verschiedene  sein.  Zwischen  dem 
Schwertknorpel  und  der  Schamfuge  ist  die  Bauchwand  am  längsten, 
und  nimmt  nach  aus-  und  rückwärts  gegen  die  Wirbelsäule  zu  bedeu- 
tend ab.  Würde  man  die  Bauchwand  von  ihren  Anheftungsstellen  air- 
lösen, und  in  eine  Fläche  ausbreiten,  so  erhielte  man  ein  rautenförmiges 
Viereck,  dessen  längste  Diagonale  dem  Abstande  des  Sehwertknorpels 
von  der  Schamfuge  entspricht,  und  dessen  seitliche  abgestutzte  Winkel 
an  die  Wirbelsäule  zu  liegen  kommen. 

Da  die  Peripherie  des  grossen  Beckens  grösser  ist  als  die  der  un- 
teren Brustapertur,  so  muss  die  weiche  Bauchwand  einem  stumpfen  Ke- 
gel mit  unterer  Basis  gleichen.  Nur  beim  Neugeborenen , wo  die  Ent- 
wicklung des  Beckens  hinter  jener  des  Brustkorbes  zurücksteht,  wird 
das  Verhältnis»  ein  umgekehrtes  sein.  — Die  Wölbung  der  Bauchwand 
ist  bei  mageren  Personen  und  leerem  Bauch  nach  innen,  bei  wohlge- 
nährten nach  aussen  gerichtet,  und  bei  aufrechter  Stellung  an  der  un- 
teren Gegend  der  vorderen  Bauchwand  stärker,  als  bei  horizontaler 
Rückenlage.  Das  Einathmen  vermehrt,  das  Ausathmen  vermindert  die 
■Wölbung. 

Der  grosse  Umfang  der  Bauchwand  wird  durch  willkürlich  gezo- 
gene Linien  in  kleinere  Felder  abgetheilt,  welche,  ihrer  Beziehung  zu 
den  Eingeweideu  wegen,  von  topographischer  Wichtigkeit  sind.  Man 


Digitized  by  Google 


§.  159-  Allgemeines  über  die  Bauchwand. 


382 


bezeichne  au  einer  Kindesleiehe  den  unteren  Thoraxrand  und  den  obe- 
ren Beckenrand  mit  schwarzer  Farbe,  ziehe  von  jeder  . \rticulatio  stemo- 
rlarieularis  eine  gerade  Linie  zur  Spinn  anterior  superior  des  Darm- 
bein*, und  eine  andere  vom  unteren  Winkel  des  Schulterblattes  zum 
hinteren  Drittheil  der  Crista  ossis  Uri,  so  bat  man  die  Peripherie  der 
Bauchwand  in  eine  vordere,  zwei  seitliche,  und  eine  hintere  Gegend 
abgetheilt.  Die  beiden  seitlichen  heissen  Bauch  weichen  oder  Flan- 
ken; die  hintere  zerfallt  durch  die  Domen  der  Lendenwirbel  in  eine 
rechte  und  linke  Hälfte,  welche  Lendengegenden,  Regiones  lumba- 
les, genannt  werdeu.  Fährt  man  nun  vom  zehnten  Kippcnkuorpel  einer 
Seite  zu  demselben  der  anderen  Seite  eine  Querliuie,  welche  Uber  «lern 
Nabel  liegt,  und  verbindet  durch  eine  ähnliche  die  beiden  vorderen  oberen 
Dannbeinstacheln,  so  hat  man  dadurch  die  vordere  Gegend  des  Bauches 
in  drei  Zonen  getheilt,  von  denen  die  obere  Regio  epigastriea,  die  mitt- 
lere Regio  mesogastricu , und  die  untere  Regio  hypogustrica  genannt 
wird.  Letztere  wird  durch  den,  bei  angezogenem  Schenkel  besonders 
tiefen  Leistenbug  (Plica  inguinis)  vom  Oberschenkel  getrennt.  Die 
beiden  Querlinien  entsprechen  den  Falten,  in  welche  sich  die  Bauchhaut 
beim  Zusummenkrtlmmcn  des  Leibes  legt.  Betrachtet  man  die  Ober- 
fläche der  llauchwand  an  athletisch  gebauten  Menschen,  oder  au  ana- 
tomisch-richtigen Statuen,  so  sieht  man  eine  breite  flache  Grube  in  der 
Medianlinie  der  vorderen  Bauehwand,  vom  Schwertknorpel  an,  eine 
Strecke  weit  herablaufen  — die  Magengrube,  unrichtig  Herzgrube, 
Srrobieulus  rordis.  Unter  ihr  liegt  der  Nabel,  Umbilicus , als  t'aitig 
umrandete,  eiiigezogene  Narbe  des  nach  der  Geburt  abgefallenen  Vcr- 
bindungsstrauges  zwischen  Mutter  und  Kind.  Vom  Nabel  gegen  die 
Schamfuge  wölbt  sich  die  Bauchwand  durch  reichlich  angesammeltes 
Fett,  woher  der  veraltete  Name  dieser  Gegend:  Schmerbauch  stammt. 
Rechts  und  links  von  der  Mediatdinie  sieht  man  zwei  breite  Vorsprünge, 
durch  die  geraden  Bauchmuskeln  gebildet,  und  nach  aussen  von  diesen 
zwei  LUugenfurchcn  herablaufen,  welche  die  Uebergangsstellen  der  brei- 
ten Bauchmuskeln  in  ihre  Aponeurosen  andeuten.  — Die  Bauch- 
weichen sind  bei  schlnnkcn  Individuen  eoneav  und  leicht  eimlrUckbar, 
so  dass  man  in  der  Richtung  nach  aufwärts  mit  den  Fingern  bis  unter  die 
Rippen  gelangen  kann,  weshalb  die  obere  Gegend  der  Bauchweichen  als 
Ilypochondrium  (vnb  tiüv  /ordpcjc,  unter  den  Knorpeln)  benannt  wird, 
während  die  untere  Gegend  der  Bauchweichen,  welche  sieh  gegen  den 
Darmheinkamm  eindrttcken  lässt,  als  Darmweiche  bezeichnet  wird. 
Die  Bauchweichen  gehen  hinten  ohne  scharfe  Grenze  in  die  prallen, 
dem  Klicken  angehörenden  Lendengegenden  Uber. 

Die  Haut  des  Bauches  ist  an  allen  Stellen  gleichförmig  dicht,  kann 
bei  mageren  Leuten  leicht,  bei  fetten  nur  schwer  oder  gar  nicht  in  eine 
Falte  aufgehoben  werden,  und  wird,  vom  Nabel  zur  Scham  herab,  mit 
dichten  gekräuselten  Haaren  besetzt,  — während  die  Scham  der  Thiere, 
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bei  noch  so  reichem  Haarwuchs  am  Übrigen  Körper,  mehr  nackt  bleibt. 
Hat  die  Haut  einen  hohen  Grad  von  Ausdehnung  erlangt,  wie  hei  wie- 
derholten Schwangerschaften,  so  gewinnt  sic  ihre  frühere  Spannung  nicht 
weder,  und  zeigt  eine  Menge  dichtgedrängter,  wie  seichte  Pockennarben 
aussehender  Flecken,  welche  auf  wirklicher  Verdünnung  des  Integument» 
beruhen.  Dass  aus  ihrem  Dasein  nicht  unbedingt  auf  vorausgegangene 
Geburten  zu  scbliessen  ist,  beweisen  die  Fälle,  wo  man  sie  nach  Ent- 
leerung des  Wassers  bei  Bauchwassersüchten,  und  nach  schnellem  Ver- 
schwinden grosser  Beleibtheit,  auftreten  sah.  — Die  Fasria  superficialis 
des  Bauches  zeigt,  besonders  in  der  unteren  Bauchgegend,  zwei  deut- 
lich getrennte  Blätter.  Das  hochliegcudc  allein  ist  fetthaltig.  Sein  Fett- 
reichthum wölbt  besonders  bei  Weibern  die  Gegend  über  der  Scham 
als  Mons  Veneris  hervor.  Um  den  Nabel  herum  wird  sein  Fettgehalt 
viel  spärlicher,  so  dass  die  Nabelgrube  in  demselben  Grade  tiefer  wird, 
je  mehr  die  Fettleibigkeit  am  übrigen  Bauche  zunimmt,  in  diesem 
Blatte  verlaufen  die  subcutanen  Blutgefässe  des  Bauches.  Das  tieflie- 
gende, immer  fettlose  Blatt  hängt  mit  der  Fasria  sitperßcialis  der  Brust 
und  der  Schenkel  zusammen.  — Unter  der  Fasciu  supcrfrialis  liegt  ein 
au*  zwei  longitudinalen  und  drei  breiten  Muskeln  zusammengesetztes 
Stratum,  welches  im  nächsten  Paragraph  beschrieben  wird,  und  dessen 
innere  Oberfläche  durch  eine  dünne  Fascie  (Fasria  traiisrersa)  über- 
zogen wird,  welche,  wenn  man  die  Fasria  superficialis  als  Perimysium 
eutemum  auffassen  wollte,  Perimysium  intemum  (Fasria  endoyastrica 
nach  Betziusi  zu  nennen  wäre.  Auf  die  Fascia  traiisrersa  folgt  eine 
stellenweise  sehr  zarte,  an  gewissen  Gegenden  aber  durch  Aufnahme 
von  Fettcysten  sich  verdickende  Bindegewebschieht,  welche  das  Bin- 
dungsmittel  zwischen  Fasria  transversa  und  dem  letzten  oder  innersten 
Bestandteil  der  weichen  Bauchwand  — dem  Bauchfelle,  Peritoneum 
— abgiebt. 

§.  160.  Spezielle  Beschreibung  der  Bauchmuskeln. 

Die  musculüse  Bauchwand  wird  theils  durch  lauge,  thcils  durch 
breite  Muskeln  gebildet.  Die  langen  Muskeln  nehmen  die  vordere  Ge- 
gend, die  breiten  dagegen  die  Flanken  und  einen  Theil  der  hinteren 
Gegend  des  Bauches  ein. 

.1.  Laaye  H u urhmusk  e ln. 

I.  Der  gerade  Bauch m uskel,  Musrulus  rectus  abdomims , ent- 
springt von  der  äusseren  Fläche  des  fünften,  sechsten,  und  siebenten 
Rippenknorpels , und  des  Processus  x-iphoideus  sterni,  und  steigt,  sich 
mässig  verschmälernd,  zur  Schamfuge  herab,  um  tun  oberen  Rande  und 
an  der  vorderen  Fläche  derselben  zu  endigen.  Seine  longitudinalen 
Bündel  werden  durch  3 — 5 quer  eingewebte  Sehnenstreifen,  welche  den 
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Kamen  der  Inscriptiones  tendineae  fuhren,  unterbrochen.  Am  häufigsten 
finden  sich  deren  vier,  zwei  über,  eine  dritte  an  dem  Kabel,  und  eine 
vierte  unter  demselben,  welche  letztere  nicht  die  ganze  Breite  des  Mus- 
kels, sondern  nur  die  äussere,  oder  die  innere  Hälfte  derselben  durch- 
setzt Gelten  greift  eine  Inscriptio  tendinea  durch  die  ganze  Dicke 
des  Muskels  bis  auf  die  hintere  Fläche  desselben  durch.  Der  gerade 
Bauchiuuskel  ist  in  eine  starke  Scheide  eingeschlossen,  welehe  durch  die 
AjKineurosen  der  breiten  Bauchmuskeln  gebildet  wird,  und  aus  einem 
vorderen,  mit  den  Inscriptionibus  tendineit  verwachsenen,  und  einem 
hinteren  Blatte  besteht,  welches  nicht  mehr  an  die  Inscriptiones  adhä- 
rirt,  und  nur  zwei  bis  drei  Querfinger  breit  unter  den  Kabel  herabreicht, 
wo  es  mit  eiueiu  scharfen  halbmondförmigen  Bande  — I.inea  xemicir- 
cularis  I/ouglasii  — aufhürt. 

Die  Ausdehnung  des  Rauches  hei  Schwangeren  beruht  vorzüglich  auf  dein 
Auseinauderdrüngen,  Breiterwerden  und  Verlängern  der  beiden  Rccti.  Die  Ent- 
fernung der  inneren  Ränder  der  Recli  steigert  sich  bis  auf  4 Zoll,  — die  Ver- 
längerung beträgt  noch  mehr. 

2.  Der  pyramidenförmige  Muskel,  Miiscnlus  pgramidulis. 
Siehe  §.  161. 

B.  Breite  Bauchmuskeln. 

1.  Der  äussere  schiefe  Bauchmuskel,  Musculus  obliquus  ub- 
dominis  extemus,  der  lliehtuug  seiner  'Fasern  wegen  auch  oblique  de- 
sceudcns  genannt,  entspringt  vom  vorderen  Theile  der  äusseren  Fläche 
der  sieben  oder  acht  unteren  Rippen  mit  eben  so  vielen  Zacken.  Die 
vier  unteren  schieben  sieh  zwischen  die  Kippenursprtlnge  des  Lutissi- 
mus  dorsi  ein,  die  vier  oberen  interferiren  sich  mit  den  vier  unteren 
Ursprungszacken  des  Serratus  anticut  major,  wodurch  eine  im  Zickzack 
zwischen  beiden  Muskelpartien  laufende  Zwischenlinie  entsteht,  welche 
bei  kraftvoller  Attitüde  durch  die  Haut  zu  erkennen  ist.  Die  hinteren 
Bllndcl  steigen  fast  senkrecht  zum  Labium  extemum  des  Darmbein- 
kammes  herab,  wo  sie  sich  festsetzen;  die  vorderen  gehen  schief  zur 
vorderen  Bauchwand,  und  verlieren  sich  in  eine  breite  A|>oneurose, 
welche  theils  Uber  die  vordere  Fläche  des  geraden  Bauehmuskels  weg, 
zur  Medianlinie  des  Bauches  läuft,  wo  sie  sich  mit  der  entgegenkom- 
menden der  anderen  Seite  zur  weissen  Bauch linie  — Linea  alba 
— verfilzt,  theils  gegen  den  Leisteubug  herabsteigt,  um  mit  einem,  nach 
hinten  rinneufönnig  umgebogeneu,  Bande  zu  endigen,  der  voh  dem  vor- 
deren oberen  Darmbeiustachel  zum  Höcker  des  Schambeins  brüekenför- 
mig  ausgespannt  ist,  ilie  Grenze  zwischen  Bauch  und  vorderer  Fläche 
des  Schenkels  bezeichnet,  und  Ligamentum  Poupurtii  s.  FaUopiue , oder 
Arcus  cruralis  genannt  wird.  Will  man  das  Poupart’sehe  Baud  nicht 
als  unteren  Band  der  Aponeurose  des  äusseren  schiefen  Bauehmuskels 
ansehen,  sondern  seiner  Dicke  wegen  für  ein  selbstständiges  Band 
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halten,  so  müsste  man  sagen,  dass  die  Aponeurose  sich  am  Pouparfsehen 
Bande  befestigt,  was  inan  nach  Belieben  thun  kann. 

Das  Poupart’sche  Band  hat  drei  Adhäsionen  an  dem  Hüftbein,  — 
1.  an  der  Spina  anterior  superior  des  Darmbeins,  2.  am  Tuberculum 
des  .Schambeins,  3.  mit  einer  dreieckigen,  schief  nach  hinten  gerichteten 
Ausbreitung  seines  inneren  Endes  am  Porten  ossis  pubis.  Diese  dritte 
Insertion  führt  den  Namen  Ligamentum  Gimbemati. 

Einen  starken  Zoll  von  der  Schamfuge  entfernt,  zeigt  die  Aponeurose 
des  äusseren  schiefen  Bauchmuskcls  eine  dreieckige,  schräge  nach  aussen 
und  oben  geschlitzte  Oeffnung,  als  die  äussere  Oeffnung  desLei- 
stcnkanals  oder  den  Leistenring  (Apertvra  externa  canalis  ingui- 
nalis  s.  Annulus  inguinulis),  deren  Basis  durch  das  innere  Ende  des 
horizontalen  Schambeinastes,  deren  unterer  äusserer  Rand  oder  Schenkel 
durch  das  Ligamentum  Poupartii  (deshalb  auch  Crus  extemum  annuli 
inguinalis  genannt),  deren  oberer  innerer  Rand  ( Crux  internum  annuli 
inguinalis)  durch  jenen  Theil  der  Aponeurose  des  äusseren  schiefen 
Bauchmuskels  gebildet  wird,  der  nicht  zur  weissen  Bauchlinie,  sondern 
zur  vorderen  Fläche  der  Schamfuge  herabläuft,  wo  er  sich  mit  demsel- 
ben aponourotischen  Schenkel  der  anderen  Seite  kreuzt  (der  linke  deckt 
den  rechten),  und  mit  dem  Aufhängebande  des  männlichen  Gliedes  sich 
verwebt.  — Der  Leistenring  ist  die  äussere  Oeffnung  eines  Kanals, 
der  durch  die  ganze  Dicke  der  Bauchwand  durch,  schief  nach  oben  und 
aussen  aufsteigt,  um  nach  einem  Verlaufe  von  anderthalb  Zoll  Länge, 
durch  die  innere  Oeffnung  (siehe  §.  161)  in  die  Bauchhöhle  einzu- 
mUndcn.  Man  nennt  deshalb  die  äussere  Oeffnung  auch  die  Leisten- 
öffnung, und  die  innere  die  Baueliöffnung  des  Leistenkanals.  Durch 
den  Leistenkanal  tritt  bei  Männern  der  Samenstrang,  bei  Weibern  das 
runde  Gebännutterband  aus  der  Bauchhöhle  hervor. 

2.  Der  innere  schiefe  Bauchmuskel,  Musculus  obiiguus  ab- 
dominis  internus,  seiner  Faserung  wegen  oblique  ascendens  genannt,  ent- 
springt, vom  vorigen  bedeckt,  von  der  mittleren  Lefze  des  Darmbein- 
kammes, von  der  Spina  anterior  superior,  und  von  der  äusseren  Hälfte 
des  Poupart’schen  Bandes.  Sein  hinterer  kürzester  Rand  hängt  mit  der 
später  zu  beschreibenden  Scheide  der  langen  Rüekenstreeker  (Vagina 
s.  Fatcia  lumbo-dorsa/is)  zusammen,  und  entspringt  wohl  auch  von  ihr. 
Die  Richtung  der  Bündel  des  Muskels  geht,  für  die  hintersten,  auf- 
wärts zum  unteren  Rande  der  drei  letzten  Rippen,  für  die  mittleren 
strahlenförmig  nach  innen  und  oben  zur  vorderen  Bauchwand,  für  die 
untersten,  welche  vom  Poupart’schen  Bande  entspringen,  horizontal 
nach  innen  zum  Leistenringe,  zwischen  dessen  Schenkeln  sie  als  soge- 
nannte Schenkel  fläche,  Superficies  intercruralis , gesehen  werden. 
Die  mittleren  und  untersten  Bündel  gehen  in  eine  Aponeurose  Uber, 
welche  sich  in  zwei  Blätter  spaltet,  deren  vorderes  mit  der  Aponeu- 
rose des  äusseren  schiefen  Bauchmuskels  verschmilzt,  mit  ihm  die  vor- 
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dere  Wand  der  Scheide  des  geraden  Bauchmuskels  bildet,  und  in  der 
ganzen  Länge  der  weissen  Bauchlinie  endigt,  während  das  hintere 
kürzere  Blatt,  die  hintere  Wand  der  Scheide  des  Kectus  erzeugen  hilft, 
welche  kürzer  als  die  vordere  ist,  indem  sie  2 — 3 Querfinger  unter  dem 
Nabel  mit  einem  bogenförmig  gekrümmten  Räude  (Linea  semicircularis 
Douglasii)  authört. 

Vom  unteren  Rande  des  inneren  schiefen  Bauchmuskels  stülpt  gicb 
eine  Anzahl  von  Muskelbündeln  sehlingenförmig  durch  die  Leisteniiffnung 
des  Leistenkanals  hervor,  welche  den  Samenstrang  bis  in  den  Hoden- 
saek  begleiten,  und  den  Hebemuskel  des  Hodens  — Musculus 
crem ast er  ( xgiudo , aufhängeni  — darstellen.  Beim  weiblichen  Oesehleehte 
geht  es,  ungleich  schwächer,  zum  runden  Gebürmutterbande. 

3.  Der  quere  Bauchmuskel,  Musculus  tnmsversus  abdominis, 
auf  den  inneren  schiefen  folgend,  entspringt  von  der  inneren  Fläche  der 
Knorpel  der  sechs  unteren  Rippen,  von  der  Fascia  lumbo  - dorsalis , von 
der  inneren  Lefze  des  Darmbeinkammes,  und,  mit  dem  obliquus  internus 
vereinigt,  von  der  äusseren  Hälfte  des  Poupart’schen  Bandes.  Seine 
FleischbUndel  laufen  quer,  und  sind  nicht  alle  gleich  lang.  Die  oberen 
und  unteren  rücken  weiter  gegen  den  geraden  Bauchmuskel  vor,  die 
mittleren  weniger.  Der  Uebergang  des  Muskels  in  seine  Aponeurose 
wird  somit  eine  bogenförmig  nach  aussen  gekrümmte  Linie  bilden,  welche 
als  Linea  semiiunaris  Spij/elii  bekannt  ist.  Die  Aponeurose  selbst  thcilt 
sieh  am  äusseren  Rande  des  genulen  Baurhmuskels  durch  einen  Quer- 
schnitt in  zwei  Blätter,  welche  nicht  wie  jene  des  inneren  schiefen 
Bauchmuskels  hinter  einander,  sondern  über  einander  liegen  müssen. 
Das  obere  verstärkt  die  hintere,  nur  bis  zur  Linea  Douglasii  reichende 
Wand  der  Scheide  des  Reetus.  Das  untere  hilft  die  untere  Hältte  der 
vorderen  Wand  dieser  Scheide  bilden.  Beide  endigen,  wie  die  übrigen 
Aponeurosen  der  breiten  Bauchmuskeln,  in  der  Linea  alba.  — Eine  ge- 
naue Revision  der  Theilnahme  der  breiten  Bauchmuskeln  an  der  Bildung 
der  Scheide  des  geraden  Bauchmuskels , wäre  sehr  wllnschenswerth. 
Man  kann  sich  nicht  verhehlen,  dass  die  gegebene  Darstellung,  welche 
zwar  einer  allgemein  angenommenen  Vorstellung  entspricht,  aber  kaum 
durch  das  Messer  entstand,  etwas  Gezwungenes,  selbst  Bizarres  an  sich 
hat.  Dieses  gilt  besonders  von  dem  Verhalten  der  Aponeurose  des  queren 
Bauchmuskels. 

4.  Der  viereckige  L e n d e n in  u s k e 1 , Musculiu  quadratus  lumbo- 
rum.  liegt  an  der  hinteren  Bauchwand,  entspringt  am  hinteren  Abschnitt 
des  Darmbeinkammes,  wird  durch  accessorische  Bündel,  die  vom  fünften 
Lendenwirbel  und  vom  Ligamentum  i/eo-lumbale  kommen,  verstärkt,  und 
inserirt  sich  mit  sehnigen  Zacken  an  den  Querfortsätzen  der  Wer  oberen 
Lendenwirbel,  und  mit  einer  breiteren  Sehne  am  unteren  Rande  der 
zwölften  Rippe. 
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§.  161.  Fascia  transversa.  Scheide  des  Rectus,  und  weisse 

Banchlinie. 

Die  innere  Oberfläche  des  Musculus  transrersus  ist  mit  der  Fascia 
transversa  Überzogen,  welche  an  den  fleischigen  Theil  des  Muskels  durch 
sehr  kurzes  und  fettloses  Zellgewebe  angeheftet  wird,  mit  der  Aponcu- 
rose  desselben  dagegen  verschmilzt.  Sie  Uberzieht,  nebst  dem  queren 
Bauchmuskel,  noch  das  Zwerchfell,  und  den  Quadratus  luml/orum,  als 
sehr  dünner,  kaum  den  Namen  einer  Fascie  verdienender  Beleg,  ver- 
dickt sich  aber  gegen  das  Foupart’sche  Band  zu,  und  besitzt  hier  eine 
kleine  ovale  Oeffnung,  welche  die  Bauchöffnung  des  Leisten- 
kanals oder  den  B a u c h r i n g ( Apertura  interna  s.  abdominalis  eaitalis 
inguinalis)  darstellt.  Die  Entfernung  dieser  Oeffnung  von  der  Sckam- 
fuge  ist  um  anderthalb  Zoll  grösser,  als  jene  der  Lcistenöfl’uung  des 
Kanals.  Der  innere  Band  der  Oeffnung  ist  faltenartig  aufgeworfen,  der 
äussere  verflacht  sich  ohne  merkliche  Erhebung.  Bei  genauer  Unter- 
suchung ist  es  leicht,  sieh  zu  überzeugen,  dass  die  Oeffnung  nur  der 
Anfang  einer  Ausstülpung  der  Fascia  transversa  ist,  welche  durch  den 
Leistenkanal  nach  aussen  dringt,  den  Samenstrang  und  den  Hoden  als 
Scheide  umhüllt,  und  die  sogenannte  Tunica  vaginalis  communis  des 
Samenstranges  und  Hodens  bildet. 

Die  Fascia  transversa  hängt  zwar  an  den  Rand  des  Poupart’schen 
Bandes  fest  an,  endigt  aber  hier  noch  nicht,  sondern  setzt  sich  bis  zur 
Crista  des  horizontalen  Schambeinastes  fort,  wo  sie  mit  den  später  bei 
der  Beschreibung  des  Schenkelkanals  zu  erwähnenden  Fascien  verschmilzt. 
Weder  die  Fossa  iliaca,  noch  die  kleine  Beckenhöhle,  werden  von  ihr 
ausgekleidet,  sondern  erhalten  besondere,  viel  stärkere,  selbstständige 
Fascien. 

Die  Scheide  des  geraden  Bauchmuskels  ist  das  Erzeugnis» 
der  gespaltenen  Aponeurosen  der  breiten  Bauchmuskeln,  welche,  um 
ihren  bestimmten  Vereinigungspunkt  — die  weisse  Bauchlinie  — zu  er- 
reichen, vor  oder  hinter  dem  Rectus  vorbeilaufen  müssen.  Sie  hält  das 
Fleisch  des  Muskels  fest  zusammen,  steigert  seine  Kraft,  und  erlaubt 
den  breiten  Bauchmuskeln,  durch  Spannung  der  Scheide,  auf  die  Span- 
nung des  in  ihr  eingeschlossencu  Rectus  einzuwirken.  Da  die  hintere 
Wand  der  Scheide  nur  unvollkommen  durch  die  Aponeurosen  der  Bauch- 
muskeln gebildet  wird,  so  müsste  die  hintere  Fläche  des  Rectus,  von 
der  Linea  Üouglasii  angefangen,  bis  zur  Schamfuge,  auf  dem  Bauch- 
felle aufliegen,  wenn  nicht  die  Fascia  transversa  das  Fehlende  der 
Scheide  ersetzte. 

Prof.  Retzius  hat  in  neuester  Zeit  darauf  aufmerksam  gemacht,  dass  die 
IJneae  semiarculares  Douglasii  sich  seitwärts  bogenförmig  bis  zur  Insertions- 
stelle  des  Rectus  an  der  Schamfuge  forlsetzen , und  dass  sie  nicht  den  freien, 
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scharr  endigenden  Rand  der  hinteren  Wand  der  Scheide  des  geraden  Bauch- 
imiskels  darslcllen , sondern  Faltungsränder  sind,  \ on  welchen  aus  sich  die 
Fascie  des  queren  Rauchiniiskels  auf  das  Ilaiichfell  umsehlügl , um  die  hintere 
Wand  einer  Höhle  zu  bilden , deren  vordere  Wand  durch  die  unteren  Enden 
der  geraden  Bauchmuskeln  gebildet  wird.  In  diese  Höhle  steigt  die  Harnblase 
im  vollkommen  gefüllten  Zustande  mit  ihrem  Scheitel  auf,  welcher  sich  bis  zu 
den  Lineis  semicircularibus  erheben  kann.  (Hierüber  meine  Notiz  an  die  kais. 
Akademie:  Sitzungsberichte,  XXIX.  Bd.  N.  9.) 

So  wie  die  breiten  Bauchmuskeln  die  Scheide  der  Quere  nach  au- 
spuiinen,  so  kann  sie  auch  ihrer  Länge  nach  gespannt  werden,  durch 
den  in  die  Substanz  ihres  vorderen  Blattes  eingcsehlossenen,  kleinen, 
dreieckigen  Musculus  pyramidalis  abdominis,  der  ant  oberen  Rande  der 
Symphysis  pubis  entspringt,  und  ant  inneren,  mit  der  weissen  Bauchlinie 
verwachsenen  Rande  der  Scheide  endigt.  Kr  fehlt  zuweilen,  wenn  der 
Rectus  unten  breiter  als  gewöhnlich  ist,  oder  vervielfacht  sich  auf  einer 
oder  auf  beiden  Seiten,  oder  wird  bedeutend  länger  (wie  beim  Neger), 
weshalb  ich  ihn  im  §.  1(50  als  langen  Bauchtnuskel  auffllhrte.  — Nach 
oben  wird  die  Scheide  des  Rectus  durch  die  von  ihr  entspringende  Portio 
abdominalis  des  grossen  Brustmuskels,  und  durch  den  selten  vorkommen- 
den Musculus  sternalis  brutorum  angespannt. 

Die  weisse  Bauchlinie,  das  Rendez-vous  aller  Aponeurosen  des 
Bauches,  ist  der  stärkste  Theil  der  Bauchwand,  und  stellt  einen  festen 
sehnigen  Streifen  dar,  welcher  Uber  dem  Nabel  4 — 6 Linien  breit  ist, 
unter  dem  Nabel  sich  verschmälert,  zugleich  lockerer  wird,  aber  von 
vom  nach  hinten  an  Dicke  zunimmt,  und  sich  am  oberen  Schamfugen- 
rande festsetzt. 

Nach  Mcckel's  Ideen  cnlsprichl  die  I.inea  alba  des  Bauches  dem  Sternum 
der  Brust , die  Inscripliones  lendineae  den  Rippen,  der  Musculus  obliquus  ab- 
dominis exlernus  dem  äusseren,  der  Obliquus  internus  dem  inneren  Zwischen- 
rippenmuskel ; eine  Ansicht , die  nur  in  der  Anatomie  gewisser  beschuppter 
Amphibien,  wo  ein  wirkliches  Sternum  abdominale  und  wahre  Bauchrippen 
Vorkommen,  eine  schwache  Stütze  findet. 

Die  verschiedene,  sich  kreuzende  Faserungsrichtung  der  drei  breiten  Bauch- 
muskeln, ist  für  die  Festigkeit  der  Bauchwand  ganz  besonders  berechnet,  und 
erinnert  an  das  Geflecht  eines  Rohrsessels,  welches,  wciiu  es  hinlänglich  stark 
und  tragfähig  sein  soll,  niemals  hlos  aus  parallelen  Streifen  bestehen  darf.  Sic 
gieht  uns  hei  der  Untersuchung  von  Bauchwiinden , oder  hei  Operationen  am 
Bauche,  ein  verlässliches  Mittel  an  die  llainl,  die  Tiefe  zu  bestimmen,  zu  welcher  das 
Scalpell  eindrang,  was  nicht  unwichtig  ist,  da  die  Sehniltführung  um  so  vorsichtiger 
geleitet  werden  soll,  je  näher  man  dem  Bauchfelle  kommt.  Die  Schichtung  der 
Muskeln  erlaubt  auch,  sie  einzeln  auf  untergeschobenen  Huhlsondeil  zu  trennen. 

Sämmllichc  Bauchmuskeln  verengern  die  Bauchhöhle.  Sie  ziehen  auch, 
mit  Ausnahme  des  Trans  versus,  die  Rippen  nieder,  verengern  dadurch  den  Tho- 
rax, und  wirken  als  Muskeln  des  Aus»lhmcus.  Bei  fortgesetzter  Wirkung  krüm- 
men sic  die  Wirbelsäule  nach  vom,  z.  B.  wenn  man  sich  niederhoekl.  Bei 
letzterer  Bewegung  wird  die  Bauchw'and  concav,  was,  wenn  der  Musculus 
rectus  allein  wirksam  wäre,  nicht  geschehen  könnte.  Die  gleichzeitigen  Con- 
traclionen  der  breiten  Muskeln,  deren  Aponeurosen  die  Scheide  des  Rectus 
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bilden,  krümmen  letztere  nach  hinten,  und  bedingen  dadurch  ein  noch  stärkeres 
Annähern  der  Brust  zum  Becken.  Man  könnte  dieses  so  ausdrücken : die  breiten 
Bauchmuskeln  sind  der  langen  wegen  da,  — ihre  Wirkung  steigert  jene  des 
Bectus,  indem  dieser  durch  die  breiten  Bauchmuskeln,  welche  seine  Scheide 
bilden,  nicht  blos  nach  hinten  gekrümmt,  sondern  auch  von  seinem  Gespan 
abgezogen  wird.  Man  wird  nun  begreifen,  warum  die  Scheide  des  Bectus  mit 
den  Inscriplionen  dieses  Muskels  verwachsen  ist,  weil  nur  auf  diese  Weise  eine 
gleichförmige  Spannung  des  Muskels  in  seiner  ganzen  Breite,  ohne  Zusammen- 
schiehen desselben , möglich  wurde.  — Die  Bauchmuskeln  üben  auf  die  be- 
weglichen Unterleibsorgane  eine  fortwährende  Compression , daher  der  Name 
ßauchpresse,  Prelum  abdominale  s.  t'ingulum  Halten , durch  welche  es 
nie  zur  Entstehung  eines  leeren  Baumes  in  der  Bauchhöhle  kommen  kann. 
Wie  gross  diese  Compression  sei,  kann  man  aus  der  Gewalt,  mit  welcher  die 
Eingeweide  aus  Schnittwunden  des  Bauches  hervorslUrzen , und  aus  der  Kraft 
entnehmen,  die  zuweilen  erforderlich  ist,  um  einen  Leislcnbnieh  von  einiger 
Grösse  zurückzubringcn. 

Die  l’räparation  der  Bauchmuskeln  erfordert  sehr  viel  Zeit  und  eine  ge- 
schickte Hand,  wenn  sie  ganz  tadellos  atisfalleu  soll.  Die  Leichen  von  Men- 
schen, welche  durch  plötzliche  Todesarten,  oder  an  acuten  Krankheiten  starken, 
sind  zu  dieser  Arbeit  vorzuziehen.  Niemals  wird  man  die  Bauchmuskeln  an 
allen  Weibern,  welche  oft  schwanger  waren,  oder  überhaupt  an  Leichen,  deren 
Bauch  bereits  durch  Fäulniss  grün  geworden,  auch  nur  einigermassen  befrie- 
digend untersuchen  können.  Da  man  aber  ult  nehmen  muss,  was  man  eben 
bekommt,  so  ist  das  Gesagte  nur  für  jene  anatomischen  Anstalten  gellend,  denen 
keine  wohlthätigcn  Vereine  ihre  Lehr-  und  Lernmittel  schmälern.  Jedenfalls 
wäre  cs  den  Verstorbenen  lieber  gewesen,  während  ihrer  Lebzeiten  werkthäligc 
christliche  Nächstenliebe  genossen  zu  haben , als  nach  ihrem  Tode  ein  Gralis- 
begräbniss  zu  erhallen. 


§.  162.  Leistenkanal  und  Leistengruben. 

Es  verdient  der  Leistenkana],  Canalis  inyvinalis,  eine  besondere 
Würdigung,  da  er  zu  einer  der  häutigsten  chirurgischen  Krankheiten  — 
den  Leistenhrüchen  — Anlass  giebt,  deren  Diagnose  und  richtige  Be- 
handlung ohne  genaue  anatomische  Kenntnis»  des  Kanals  unmöglich  ist. 

Der  Leistenkanal  hat  seine  äussere  Mündung,  seitwärts  und  über 
der  Sehamgegend,  in  der  sogenannten  Leistengegend  (Regio  inyui- 
nalis).  Der  Begriff  der  Leistengegend  ist  etwas  vag,  indem  diese  Re- 
gion weder  durch  natürliche,  noch  künstlich  gezogene  Linien  begrenzt 
wird.  Dem  Wortlaute  zufolge  mag  sie  ursprünglich  wohl  nur  auf  die 
Gegend  des  Poupart’sehen  Bandes  angewandt  worden  sein,  welches  wie 
eine  Leiste  zwischen  zwei  festen  Punkten  des  Beckens  ausgespannt  ist. 
Wir  verstehen  unter  Leistengegend  die  nächste  Umgebung  der  äusseren 
Leistenkaualstnündung. 

Die  äussere  oder  Leistenm Undung  des  Kanals  entsteht  dureh  Spal- 
tung der  Aponeurose  des  äusseren  schiefen  Bauchmuskels,  welche  in  zwei 
Schenkel  (Crura)  aus  einander  weicht.  Das  Crux  intemum  befestigt 
sieh,  wie  oben  gesagt,  an  der  vorderen  Seite  der  Schamfuge;  das  Crtu 


Digitized  by  Google 


390 


§.  162.  LeUtenkanal  und  Leisteh  gruben. 


ejcternum , welches  so  innig  mit  dem  Poupart’schen  Bande  Zusammen- 
hänge dass  es  mit  ihm  Eins  zu  sein  scheint,  am  Tuberculum  nssis  pubix. 
Die  Oeffnung  zwischen  beiden  Schenkeln  ist  dreieckig,  und  ihr  Mittel- 
punkt von  jenem  des  oberen  Randes  der  Symphyse,  bei  vollkommen 
ausgewachsenen  Leuten,  beiläufig  15  Linien  entfernt.  Der  von  der  Spitze 
des  Dreiecks  gegen  die  Basis  gezogene  Durchmesser  beträgt  im  Mittel 
t Zoll.  Die  Basis  misst  6—8  Linien.  Die  Fascia  superficialis  hängt  an 
die  Ränder  der  Oeffnung  fest  an,  und  verlängert  sich  von  ihnen  als 
bindegewebige  Hülle  des  Samenstrangs  nach  abwärts.  Von  der  äusseren 
Oeffnung  bis  zur  inneren  durchläuft  der  Leistenkanal  einen  Weg  von 
1 */a  Zoll.  Schräg  nach  aus-  und  aufwärtsgehend , hebt  er  suceessive 
die  unteren  Ränder  des  inneren  schiefen  und  queren  Bauchmuskels  auf, 
entfernt  sich  dadurch  mehr  und  mehr  von  der  Oberfläche,  und  endigt 
an  der  inneren,  von  der  Fasria  transversa  gebildeten  Oeffnung.  Die 
untere  Wand  des  Kanals  bildet  das  Poupart’sche  Band,  welches  sich  nach 
hinten  aufkrUmmt,  und  dadurch  die  Form  einer  Rinne  annimmt.  Die 
obere  Wand  wird  durch  die  vereinigten  unteren  Ränder  des  inneren 
schiefen  und  queren  Bauchmuskels  erzeugt;  die  vordere  Wand  wird 
durch  das  allmälig  tiefere  Eindringen  des  Leistenkanals  in  die  Rauch- 
wand immer  dicker,  indem  sie  anfangs  blos  aus  der  Aponeurosc  des 
äusseren  schiefen  Bauchmuskels,  — später,  wenn  der  Leistenkaual  unter 
die  unteren  Ränder  des  inneren  schiefen  und  des  queren  Bauchmuskels 
eingedrungen  ist,  auch  durch  diese  beiden  Muskeln  zusammengesetzt 
wird.  Die  hintere  Wand  verhält  sich  umgekehrt  wie  die  vordere,  indem 
sic  in  der  Ebene  der  äusseren  Lcistenüffnung  durch  den  inneren  sehiefen 
und  queren  Bauchmuskel,  und  durch  die  Faseia  transversa  gebildet 
wird,  in  der  Nähe  der  Bauchöffnung  dagegen  blos  aus  der  letztgenannten 
Fascie  besteht. 

Die  innere  Oberfläche  der  Bauchwand  zeigt  in  der  Nähe  der  Bauch- 
öffnung des  Leistenkanals  folgende  EigentkUmlichkeiten. 

Hat  man  die  vordere  Bauchwand  herabgeschlagen,  um  ihre  innere 
Oberfläche  zu  besehen,  so  findet  man  dieselbe  mit  dem  Bauchfelle  be- 
kleidet, welches  fünf  longitudinale  Falten,  eine  unpaarc  und  zwei  paarige, 
als  UebcrzUge  nachzunennender  Bänder  und  Gefässe,  bildet. 

1.  Die  unpaare,  mediane  Falte  erstreckt  sieh  vom  Scheitel  der 
Harnblase  zum  Nabel  hinauf,  als  Plica  vesiro-  umbilicalis  media  (Ueber- 
zug  des  zu  einem  Bande  eingegangenen  embryonischen  Urachus). 

2.  Die  darauffolgenden  seitlichen  Falten  convergiren  vom  Seiten- 
rande der  Harnblase  gegen  die  innere  Falte,  und  verbinden  sich  unter- 
halb des  Nabels  mit  ihr.  Sie  heissen  PH  rav  rvsieo-umbilicalvs  laterales, 
und  sind  Ueberzüge  der  vertrockneten  Nabelarterien  des  Embryo,  oder 
der  seitlichen  Hamblasenbänder. 

3.  Die  äussersten  Falten  sind  die  kleinsten,  springen  nur  sehr 
wenig  vor,  und  man  muss  die  Bauchdeckc  stark  anspannen,  um  sic  zu 
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sehen.  Sie  heissen,  da  sie  die  Arteria  epigastrica  einsehliessen,  Plicae 
epigastricae.  — Es  ist  gut,  um  die  Falten  sich  mehr  erheben  zu  machen, 
die  Harnblase  von  der  Harnröhre  aus  massig  aufzublasen. 

An  der  äusseren  und  inneren  Seite  der  Pliea  epigastrica  ist  das 
Peritoneum  grubig  vertieft,  wie  mit  dem  Finger  eingedrückt,  und  bildet 
so  die  beiden  Leistengruben,  Foveae  inguinales.  Die  äussere  klei- 
nere entspricht  genau  der  Bauchöffnung  des  Leistenkanals,  und  dringt 
zuweilen  in  den  Leistenkanal  als  blinder  Zipf  ein,  von  dessen  Spitze 
man  einen  dünnen  strangförmigen  Fortsatz  eine  Strecke  weit  am  Samen- 
strange fortlaufen  sieht.  Die  innere  grössere,  zwischen  Pliea  epigastrica 
und  Pliea  rcsico  - umbilicalis  lateralis  gelegen , steht  der  äusseren  Oeff- 
nung  des  Leistenkanals  gerade  gegenüber,  und  stellt  somit  einen  sehr 
schwachen  Theil  der  Bauchwand  dar,  der  sogar  durchscheinend  ist.  Hat 
man  das  Peritoneum  vorsichtig  von  der  darauf  folgenden  Fascia  trans- 
versa .abgelöst,  so  sieht  man,  wie  die  Faseie  erstens  sich  in  die  Bauch- 
öffnung des  Leistenkanals  trichterförmig  fortsetzt,  und  zweitens  den 
Grund  der  inneren  Leistengrube  bildet,  welcher  mit  dem  Finger  leicht 
durch  die  äussere  Oeffnung  des  Leistenkanals  herausgestaucht  werden 
kann.  Mau  sicht  ferner,,  dass  der  Samenstrang  nach  seinem  Eintritte 
in  die  Bauchhöhle  sich  in  zwei  Bündel  theilt,  deren  eines  zur  Lumbal- 
region aufsteigt  (Blutgefässe  des  Samenstrangs),  während  das  andere, 
welches  blos  aus  dem  Ausfüh rungsgange  des  Hodens  (Vas  ileferens) 
besteht,  sich  nach  innen  und  unten  zur  kleinen  Beckenhöhle  wendet, 
und  dicht  am  inneren  Umfange  der  Bauchöffnung  des  Leistenkanals, 
sich  mit  der  von  aussen  nach  innen  und  oben  laufenden  Arteria  epi- 
gastrica kreuzt.  Die  äussere  und  innere  Leistengrube  sind  somit  nur 
durch  die  Pliea  epigastrica  von  einander  getrennt. 

Abweichend  von  dieser  Darstellung,  bezeichnen  einige  Anatomen  die  hier 
als  Fovea  inguinalis  interna  angegebene  Grube  mit  dem  Namen  einer  media, 
und  neunen  die  zwischen  Pliea  vesico-umbilicalis  media  und  lateralis  befind- 
liche Grube  (welche  ich  unberücksichtigt  liess)  Fovea  inguinalis  interna.  Da 
der  innere  1.  eis  tc  n bruch  , wie  im  folgenden  Paragraph  gezeigt  wird,  in 
der  Regel  nicht  durch  die  Fossa  inguinalis  interna  aulorum,  sondern  durch 
unsere  interna  heraustritt , so  kann  die  im  Texte  aufgcslellte  Unterscheidung 
der  Leistengruben  als  die  praktisch  brauchbarere  gellen. 

Um  die  Präparation  des  Leistenkanals  vorzunehmen , eröffnet  man  anfangs 
die  Bauchhöhle  nicht,  sondern  präparirt  zuerst  die  äussere  Lcistenüffnung,  trennt 
hierauf  die  Aponeurose  des  äusseren  schiefen  Bauchmuskels,  um  die  Fortsetzung 
des  inneren  schiefen  und  queren  zum  Cromastcr  zu  sehen,  und  öffnet  dann 
die  Bauchhöhle  durch  einen  Kreuzsehnilt,  schlägt  einen  der  unteren  Lappen 
gegen  den  Schenkel  herab , und  lässt  ihn  durch  einen  Gehilfen  anspannen, 
worauf  man  das  Peritoneum  ablöst,  und  die  innere  Leistenöffnung,  sarnrnt  dem 
Samenstrange  und  den  in  den  Plicis  inguinalibus  des  Peritoneum  enthaltenen 
GeBlsscn  und  Bändern,  bloslcgt. 
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§.  163.  Einiges  zur  Anatomie  der  Leislenbröehe. 

Der  Leistenkanal  ist  beim  Weibe  enger  und  länger  als  im  Manne. 
Enger,  weil  das  runde  Mutterband  dünner  als  der  Samenstrang  ist; 
länger,  weil  der  Abstand  der  Schamfuge  vom  vorderen  oberen  Darrn- 
beinstachel  grösser  ist.  Bei  Kindern  ist  er  mehr  gerade  von  vorn  nach 
hinten  gerichtet,  weil  die  Bauchöffnung  des  Kanals  hinter  der  Leisten- 
öffnung  liegt.  — Wenn  ein  Baucheingeweide  durch  irgend  eine  Oeff* 
nung  des  Bauches  nach  aussen  tritt,  und  eine  unter  der  Haut  liegende 
Geschwulst  bildet,  so  heisst  dieser  Zustand  Bruch  (ruptun i der  .Uten) 
oder  Verlagerung,  Ilernia  (descente  der  Franzosen),  und  führt  seinen 
besonderen  Beinamen  von  der  Oeffnung,  durch  welche  er  hervorgetreten, 
z.  B.  Leistenbruch,  Nabelbruch,  Schenkelbruch,  etc.  Jedes 
Eingeweide,  welches  einen  Bruch  bilden  soll,  muss  die  natürlichen  Ver- 
schlussmittel der  Oeffnung,  also  das  Bauchfell  und  die  Fascia  transversa, 
vor  sich  hertreiben  oder  ausstülpen,  so  dass  es  in  diesen  wie  in  einem 
Sacke  (Bruehsacki  eingeschlossen  liegt.  Ein  Eingeweide  kann  die 
Grube  an  der  äusseren  oder  an  der  inneren  Seite  der  Plica  epigaslrica 
zum  Anfangspunkte  seines  Austrittes  wählen.  Im  enteren  Falle  wird 
es  sich  in  den  Leistenkanal  hineinsehiebeu,  seine  schräge  Richtung  an- 
nehmen, und  seine  ganze  Länge  durchlaufen  müssen,  bevor  es  nach 
aussen  gelangt.  So  entstehen  die  äusseren  Lcistenbrüche,  llerniae 
inguinales  ejeternae,  deren  Name  ihre  Entstehung  in  der  äusseren  Leisteu- 
grube,  und  somit  an  der  äusseren  Seite  der  Arteria  epigaslrica  angiebt. 
Im  zweiten  Falle  wird  das  Eingeweide,  weil  die  innere  Leistengrube 
der  äusseren  Oeffnung  des  Leistenkanals  direct  gegenüberliegt,  gerade 
nach  vorn  treten,  und  durch  die  äussere  Oeffnung  des  Leistenkauais 
herauskommen , ohne  durch  die  innere  eingetreten  zu  sein.  Dies  sind 
die  inneren  oder  directen  Leistcnbrüche,  Hemiae  inguinales 
intemae,  welche  sich  natürlich  durch  ihre  gerade  Richtung,  so  wie 
durch  ihr  Verbältuiss  zur  Arteria  epigaslrica , von  den  äusseren  unter- 
scheiden. Da  der  äussere  Leistenbruch  nur  das  dünne  und  zuweilen 
schon  als  kleines  Blindsäckchen  in  den  Leistenkanal  etwas  hinein- 
gehendc  Bauchfell  als  Bruchsack  vor  sich  herzuschicben  hat  (die 
Fascia  transversa  ist  ohnedies  schon  als  gemeinschaftliche  Scheidenhaut 
des  Samenstranges  in  den  Leistenkaual  trichterförmig  hineingcstttlpt),  so 
wird  er  jedenfalls  leichter  entstehen,  als  der  innere,  der  nebst  dem 
Bauchfelle  auch  die  Fascia  transversa , welche  den  Grund  der  inneren 
Leistengrube  bildet,  herauszutreiben  hat.  Wenn  man  jenen  Theil  der 
Bruchgeschwulst,  welcher  in  der  Bauch  wand  liegt,  Bruchhals  nennt, 
so  muss  der  äussere  Leistenbrueh  einen  längeren  Hals,  als  der  innere 
oder  (lirecte  haben;  und  da  die  Leichtigkeit  der  Zurüekbringung  eines 
Bruches  mitunter  von  der  Kürze  und  Weite  seines  Halses  abhängt,  so 
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wird  ein  beweglicher  innerer  Leistenbruch  leichter  zurtickgehen  als  ein 
äusserer.  Ist  ein  äusserer  Leistenbruch  alt,  gross  und  schwer  gewor- 
den, so  ist  die  schräge  Richtung  des  Leistenkanals  durch  den  Zug  der 
Bruchgeschwulst  in  eine  gerade,  wie  beim  inneren  oder  directen  Bruch, 
Ubergegangen,  und  es  ist  in  solchen  Fällen  sehr  schwer,  durch  äussere 
Untersuchung  zu  entscheiden,  ob  man  es  mit  einem  äusseren  oder 
inneren  Leistenbruche  zu  thun  hat. 

Die  grössere  Länge  und  Enge  des  weiblichen  Leistenkanals  erklärt 
das  seltene  Vorkommen  der  Leistenbrttehe  bei  Weibern.  Einer  Erhebung 
der  Londoner  Bandagisten , zufolge,  waren  unter  -1060  Leistenbruchkran- 
ken, nur  34  Weiber.  Wenn  die  von  Jobert  angenommene  grössere 
Weite  des  rechten  Leistenkanals  keine  Chimäre  wäre,  würde  sie  das 
häutigere  Vorkommen  der  Hernien  auf  der  rechten  Seite  erklären. 

Wird  nun  das  vorgtfallenc  DarmstUek  von  der  Oeffnung,  durch 
welche  es  austrat,  so  eingesehnUrt,  dass  ihm  die  Blutzufuhr  abgeschnit- 
ten, seine  Ernährung  sistirt,  und  seine  Function  aufgehoben  wird,  so 
heisst  dieser  Zustand  Einklemmung,  Incarceratio.  Die  Ursachen 
der  Einklemmung,  deren  Erörterung  in  das  Gebiet  der  praktischen 
Chirurgie  gehört,  können  sehr  verschieden  sein.  Vom  anatomischen 
Standpunkte  aus  kann  hier  nur  erwähnt  werden,  dass  die  Möglichkeit 
einer  krampfigen  Einklemmung  eines  Leistenbruches  nicht  zu  bezweifeln 
ist,  da  die  obere  Wand  des  Leistenkanals  durch  die  aufgehobenen,  und 
dadurch  bogenförmig  gekrümmten  Ränder  des  inneren  schiefen  und 
queren  Bauchmuskels  erzeugt  wird.  Suchen  diese  nach  oben  gebogenen 
Muskelränder  ihre  normale,  mehr  geradlinige  Richtung  wieder  anzuneh- 
men, so  drücken  sie  den  Hals  des  Bruches  gegen  das  resistente  Liga- 
mentum Poupartn,  wodurch  eine  Art  Zwinge  zu  Stande  kommt,  welche 
die  Einklemmung  setzt.  Da  die  Leisten-  und  die  Bauchöffnung  des 
Leistenkanals  nur  von  aponeurotiscken  Gebilden  begrenzt  werden,  so 
kann  von  krampfiger  Einschnürung  an  diesen  beiden  Punkten  keine 
Rede  sein.  — Die  Einschnürung  muss,  wenn  sie  nicht  durch  gelindere 
Mittel,  als  warme  Bäder  und  Klystiere , zweckmässige  manuelle  Hilfe 
(Taxis)  zu  beseitigen  ist,  durch  Erweiterung  der  ßruchpforte  mittelst 
des  Bruchschnittes  ( Ilerniotomie)  gehoben  werden.  Die  Richtung  des 
Schnittes  wird  beim  inneren  Leistenbruche  eine  andere,  als  beim  äusse- 
ren sein  müssen.  Der  innere  Leistenbruch  hat  die  Arteria  epigastrica 
an  seiner  äusseren  Seite,  der  äussere  Leistenbruch  dagegen  an  seiner 
inneren.  Um  die  Verwundung  der  Arteria  epigastrica  zu  vermeiden, 
wird  also  der  Erweiterungsscbnitt  beim  inneren  Leistenbruch  nach  in- 
nen, beim  äusseren  nach  aussen  gerichtet  sein  müssen.  In  Fällen, 
wo  man  nicht  ganz  entschieden  weiss,  ob  man  es  mit  einem  äusseren 
oder  inneren  Leistenbruch  zu  thun  hat,  wird  der  Schnitt  nach  oben 
gerichtet  werden  müssen.  — Befindet  sich  ein  äusserer  Leistenbruch  in 
seinem  ersten  Entwicklungsstadium,  d.  h.  gerade  am  Eintritt  in  den 
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Leistenkanal , so  heisst  er  Herma  incipiens;  ist  er  etwas  weiter  vorge- 
rückt, ohne  durch  die  äussere  Oeffnung  herausgetreten  zu  sein,  so  bildet 
er  die  //.  mterstitialis.  Beide  sind,  wegen  Fehlen  äusserer  Geschwulst, 
mit  Sicherheit  schwer  zu  diagnosticiren.  Ist  der  Bruch  über  das  Niveau 
der  Leistenöffnung  getreten,  oder  bis  in  den  Flodensack  herabgestiegen, 
so  nennt  man  ihn  Hemia  mgumalis  oder  scrotalis.  Ist  endlich  der 
grösste  Theil  des  Gedärmes  aus  der  Bauchhöhle  in  den  Hodensack  ver- 
setzt, der  zur  Grösse  eines  Mannskopfes  aufgetrieben  werden  kann,  so 
ist  dieses  die  Eventration,  — der  höchste  Punkt,  auf  den  es  eine 
Hernie  bringen  kann. 

Ueber  den  angeborenen  Leistenbruch  siehe  §.  256. 

Da  inan  sich,  wenn  man  einmal  weiss,  was  ein  Bruch  ist,  selben  an 
jedem  Cadaver  erzeugen  kann,  so  hielt  ich  die  Aufnahme  dieser  praktischen 
Bemerkungen  in  ein  anatomisches  Handbuch  nicht  für  nutzlos.  Es  wird  dieses 
zugleich  deu  Anfängern,  die  den  Werth  der  Anatomie  nur  von  Hörensagen 
kennen,  eine  kleine  Probe  von  ihrer  Nützlichkeit  geben. 

Nebst  den  Handbüchern  über  chirurgische  Anatomie,  handeln  über  Bruch- 
anatomie noch:  A.  Cooper,  The  Anatomy  and  Surgical  Treatment  of  Inguinal 
and  Congenital  Hernia.  London,  1804.  fol.  Deutsch  von  h'rultge.  Breslau. 
1809.  — C.  Hesselbach,  Uber  Ursprung  und  Vorschreiten  der  Leisten-  und 
Schenkclbrllche.  Würzburg,  1814.  4.  — J.  Cloquel,  rechcrches  anal,  sur  les 
hernies.  Paris,  1817 — 1819.  4.  — A.  Thomson,  sur  l'anatomie  du  bas  venire 
et  des  hernies.  Paris.  1.  Livr.  — J.  Morlon,  Surgical  Anatomy  of  the  Groin. 
London,  1837.  — A.  Scarpa,  sull'  ernic.  Paris,  1821.  4.  Deutsch  von  Seiler. 
Leipzig.  2 Bände.  1822.  — J.  F.  Malgaigne,  lei;ons  eliniques  sur  les  hernies. 
Paris,  1840.  — E.  W.  Tuson,  Anatomy  of  Inguinal  and  Femoral  llernia. 
London,  1834.  fol.  — Flood,  On  the  Anatomy  and  Surgery  of  Inguinal  and 
Femoral  Hernia.  Dublin,  fol.  Ein  Prachtwerk  wie  das  vorige.  — Langenberk, 
Abhandlung  von  den  Leisten-  und  Schenkelbrüchen.  Güttingen,  1821.  — 
L.  Jacobson,  zur  Lehre  von  den  Eingewcidebrüchen.  Königsberg,  1837.  — 
Th.  Horton,  Inguinal  Hernia,  Testis  and  Coverings.  London,  1840.  — A. 
Nxthn,  Uber  den  Bau  des  Leisteukanals,  in  dessen  Beobachtungen  aus  dem 
Gebiete  der  Anatomie  etc.  Heidelberg,  1850.  fol. 

§.  164.  Zwerchfell. 

Das  Zwerchfell  (Diaphragma,  von  diaq>Qcaxuv,  abgrenzen,  Septum 
transrersum,  Mtucuhu  phrenicus)  ist,  nebst  dem  Herzen,  der  lebenswich- 
tigste Muskel  des  menschlichen  Körpers.  Stillstand  eines  derselben 
bedingt  unausbleiblich  schnellen  Tod. 

Das  Zwerchfell  bildet  eine  natürliche  Scheidewand  zwischen  Bmst- 
und  Bauchhöhle.  Es  ist  in  der  unteren  Brustapertur  so  eingepasst,  dass 
es  eine  convexe  Fläche  nach  oben  und  etwas  nach  hinten,  eine  concavc 
Fläche  nach  unten  und  etwas  nach  vorn  kehrt.  Es  wird  in  den  mus- 
«ulösen  und  den  sehnigen  Theil  gethcilt,  und  erstcrer  zerfällt,  nach 
Verschiedenheit  seines  Ursprunges,  wieder  in  den  Lenden  - und  Ri  ppen- 
thcil.  Der  musculösc  Theil  schliesst  den  sehnigen  ringsum  ein. 

a)  Der  Lcndenthcil  (I‘ars  Ittmhalis ) besteht  aus  drei  Schenkel- 
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paaren,  die  keineswegs  symmetrisch  am  Lendentheile  der  Wirbelsäule 
entstehen.  1 . Das  innere  Schenkelpaar  ist  das  längste  und  stärkste. 
Seine  Schenkel  entspringen  sehnig  von  der  vorderen  Fläche  des  dritten 
und  vierten  Lendenwirbels,  steigen  convergirend  aufwärts,  werden  flei- 
schig, kreuzen  sich  vor  dem  Körper  des  ersten  Lendenwirbels,  und  bil- 
den mit  der  vorderen  Fläche  der  Wirbelsäule  eine  dreieckige  Spalte  — 
den  Aortenschlitz,  Hiatus  aorticus  — durch  welche  die  Aorta  aus 
der  Brust-  in  die  Bauchhöhle,  und  der  Ductus  thoracicus  aus  der  Bauch- 
höhle in  die  Brust  gelangt.  Nach  geschehener  Kreuzung  werden  sie 
divergent,  um  gleich  darauf  neuerdings  zu  convergiren,  und  sich  zum 
zweiten  Mal  zu  kreuzen,  wodurch  eine  zweite,  Uber  dem  Hiatus  aorticus, 
und  etwas  links  von  ihm  liegende  Oeffnung  zu  Stande  kommt,  durch 
welche  die  Speiseröhre  und  die  sie  begleitenden  Nervi  vagi  in  die 
Bauchhöhle  treten  — das  Speise  röhren  loch,  Foramen  oesophagctrm. 
Jenseits  dieses  Loches  verlieren  sich  beide  innere  Schenkel  in  den  hin- 
teren Rand  des  sehnigen  Theils.  2.  Das  mittlere  Schenkelpaar 
entspringt  mit  zwei  schlanken  Strängen  von  der  seitlichen  Gegend  des 
zweiten  Lendenwirbels,  und  3.  das  äussere,  kurze  und  breite,  von 
der  Seitenfläche  und  dem  Querfortsatz  des  ersten  Lendenwirbels.  Beide 
Paare  verlieren  sich,  so  wie  das  erste,  in  den  hinteren  Rand  des  seh- 
nigen Theils.  Die  linken  Schenkel  sind  meistens  etwas  schwächer, 
und  entspringen  um  einen  Wirbel  tiefer,  als  die  rechten.  Die  Ursprungs- 
weise, die  Kreuzung,  selbst  die  Zahl  der  Schenkel  variirt  so  oft,  dass 
vorliegende  Beschreibung  nicht  ftlr  alle  Fälle  gelten  kann,  und  nur  für 
das  häufigere  Vorkommen  passt. 

b)  Der  Ripp  ent  heil  (Pars  costalis)  entspringt  beiderseits  von 
den  sechs  oder  sieben  unteren  Rippen,  vom  Schwertfortsatz,  und  nach 
Luschka  von  einem  sehnigen  Bogen,  welcher  nahe  an  der  vorderen 
Grenze  der  drei  letzten  Intercostalräume  so  angebracht  ist,  dass  seine 
Convexität  gegen  die  Wirbelsäule  sieht.  Diese  Ursprünge  erscheinen 
als  Zacken,  welche  in  die  Ursprungszacken  des  queren  Bauchmuskels 
und  des  dreieckigen  Brustmuskels  cingreifen,  und  von  diesen  durch 
eine  ähnliche  Zickzacklinie  getrennt  sind,  wie  sie  zwischen  den  Ursprün- 
gen des  Obiiquus  ahdominis  externus,  Serratus  anticus  major  und  Latis- 
simus  dorsi  erwähnt  wurde.  Sämmtliche  Zacken  convergiren  gegen  den 
Umfang  des  sehnigen  Theils,  und  verlieren  sich  in  ihm. 

ci  Der  sehnige  Th  eil  (Pars  tendinea  s.  Speculum  Ilelmoutii  s. 
Centruin  tendineum)  nimmt  so  ziendich  die  Mitte  des  Zwerchfells  ein, 
besteht  aus  convergirenden,  glänzenden  Schnenfasem,  mit  vielen  unregel- 
mässig eingewirkten  breiteren  Streifen,  und  hat  die  Gestalt  eines  Klee- 
blattes, in  dessen  rechten  Lappen,  unmittelbar  vor  der  Wirbelsäule,  eine 
viereckige  Oeffnung  mit  abgerundeten  Winkeln  liegt,  die  die  aufstei- 
gende Hohlvene  in  die  Brusthöhle  passiren  lässt,  und  deshalb  Foramen 
venosum  s.  quadrilaterum  heisst. 
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Nebst  den  genannten  drei  grossen  Oeffnungen,  kommen  im  Zwerch- 
felle noch  mehrere  kleinere,  für  den  Verlauf  minder  umfangreicher 
Gelasse  und  Nerven  bestimmte  Spalten  vor,  welche  keine  besonderen 
Namen  führen.  So  befindet  sich  zwischen  dem  inneren  und  mittleren 
Schenkel  eine  Spalte  zum  Durchgang  des  Nervus  sjilanrhnicus  major 
und  der  Vena  azygos  (linkerseits  hemiazygos).  Der  mittlere  Schenkel 
wird  häufig  durch  den  Nervus  splanchninis  minor  durchbohrt.  Zwischen 
dem  äusseren  und  mittleren  Schenkel  tritt  der  Sympatbieus  aus  der 
Brust-  in  die  Bauchhöhle. 

Die  Klippel  des  Zwerchfells  steht  rechterseits , wegen  der  Lagerung  der 
voluminüsen  Leber  im  rechten  Hypochomlrium,  um  einen  bis  zwei  Zoll  hoher, 
als  linkerseits.  — Nur  iin  erschlafften  Zustande,  wie  beim  Ausathmen,  und  in 
der  Leiche,  bildet  das  Zwerchfell  eine  gegen  die  Brusthöhle  stark  convexe 
Kuppel,  deren  höchster  Punkt  rechterseits  mit  dem  Knorpel  der  fünften  Rippe 
in  einer  horizontalen  Ebene  liegt.  Beim  Einathmen  verflacht  sich  die  Wölbung 
des  Zwerchfells,  steigt  gegen  die  Bauchhöhle  nieder,  und  verengert  diese  um 
so  viel,  als  die  Brusthöhle  vergrüssert  wurde.  Durch  den  Druck,  den  es  von 
oben  her  auf  die  Baucheingcweide  ausilbl,  helhifligt  es  die  Fortbewegung  der 
Contenta  des  Darmschlatirhes,  fördert  den  venösen  Kreislauf  iin  Unterleihe,  und 
unterstützt  mechanisch  die  Secretionen  und  Exerelionen  der  drüsigen  .Neben- 
organe des  Verdauungssyslcms.  Da  die  von  oben  her  gedrückten  Eingeweide 
dem  Drucke  weichen  müssen,  so  drängen  sie  sich  gegen  die  nachgiebige  vor- 
dere Rauchwand,  - und  wölben  sie  stärker.  Hört  heim  Ausallimcn  der  Druck 
des  Zwerchfells  zu  wirken  auf,  so  schiebt  die  nun  beginnende  Zusammenziehung 
der  musculüscn  Bauchwand,  die  dislocirten  Eingeweide  wieder  in  ihre  normale 
Lage,  und  zwingt  die  Kuppel  des  relaxirten  Zwerchfells,  wieder  bis  zum  fünf- 
ten Rippenknorpel  aufzusleigen , wobei  die  in  den  Lungen  enthaltene  Luft  in 
entsprechender  Menge  durch  die  Luftröhre  und  Stimmritze  des  Kehlkopfes  ent- 
weicht. Diu  Eingeweide  befinden  sich  sonach,  so  lange  das  Alhmcn  dauert, 
fortwährend  in  einer  hin-  und  hergehenden  Bewegung,  welche  in  demselben 
Masse  gesteigert  wird,  als  der  Alhmungsproccss  lebhafter  angeht.  Ist,  während 
die  Bauchmuskeln  wirken,  die  Stimmritze  geschlossen,  so  kann  die  Luft  aus 
den  Lungen  nicht  entweichen , somit  auch  das  Zwerchfell  nicht  in  die  Höhe 
steigen,  und  die  Eingeweide  des  Unterleibes  somit  auch  nicht  ihre  Lage  ver- 
ändern. Sie  werden  nur  zusanimeiigedrückt,  und  enthalten  sic  Enlleerhares. 
so  wird  dieses  herausgeselinfit.  Diese  von  den  Bauchmuskeln  geleistete  Com- 
pression  der  Unlerleibsorgane  ist  die  sogenannte  Rauchpresse  ( 1‘relum  ab- 
dominale), welche  bei  allen  heftigen  Anstrengungen,  beim  Drängen,  Erbrechen, 
bei  harten  Stuhlentlecrungcn,  heim  Verarbeite«  der  Wehen  der  Gebärenden,  etc., 
in  Thätigkeit  tritt,  und  unter  besonderen  disponirenden  Entständen  ein  lose 
befestigtes  Eingeweide  durch  eine  bestehende  OefTnung  der  Rauchwand  (Nabel-, 
Schenkel-,  Lcistenring)  heraustreihen,  und  die  Entstehung  eines  sogenannten 
Bruches,  Hemia,  veranlassen  kann. 

Bei  angeborenen  ZwerchfeHspallen , bei  Verwundungen  und  Zcrrcissungen 
desselben,  kann  ein  Eingeweide  des  Bauches,  am  häufigsten  die  Milz,  das  Netz 
oder  der  Magen,  in  die  Brusthöhle  schlüpfen,  und  eine  llcmia  diaphragmatica 
bilden.  Die  durch  Fall  und  Erschütterungen  entstandenen  Zwerchrdlsrisse 
finden  sich  häufiger  auf  der  linken  Seite,  da  auf  der  rechten  die  Leber  das 
Zwerchfell  stützt.  — Die  obere  Fläche  des  Zwerchfells  ist  mit  dein  Rippen- 
felle, die  untere  mit  dem  Bauchfelle  bekleidet.  Auf  der  oberen  Fläche  der 
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Pars  lendinea  ist  der  Herzbeutel  angewachsen.  — Zwischen  dem  Coslalzacken, 
welcher  vom  7.  Hippcnknorjiel  kommt,  und  jenem,  der  am  Processus  xiplioi- 
i leus  entspringt,  exislirl  eine  dreieckige  Spalte,  durch  welche  Brustfell  und 
Bauchfell  in  Contaet  geralhcn.  Larrey  rielli,  durch  diese  Spalte  den  Herz- 
beutel zu  punktiren.  — Iler  veränderliche  Stand  des  Zwerchfells  erklärt  es, 
warum  eine  und  dieselbe  penetrirende  Wunde  ganz  andere  Theilc  verletzt 
haben  wird,  wenn  sie  im  Momente  des  Ein-  oder  Ausallimens  hrigehracht  wurde. 

Verhindern  grosse  Ocschwiilstc  im  llnlerleihe,  Bauchwassersucht,  oder 
Fettleibigkeit,  den  Descensus  diaphragmatis  heim  Einalhmen,  so  wird  die  da- 
durch beschränkte  Baumvergriisserung  des  Thorax  durch  stärkeres  liehen  der 
Hippen  compcnsirt ; so  wie  umgekehrt  hei  behinderter  Rippenbewegung  durch 
Verknitcherung  ihrer  Knorpel,  durch  Wunden  des  Thorax,  oder  Entzündung 
des  Rippenfelles,  das  Diaphragma  allein  die  Einaihmungsfunction  Übernimmt. 
Hierauf  beruht  der  Unterschied  zwischen  Respiratio  thoracica  und  abdominalis. 


E.  Muskeln  des  Rückens. 

§.  165.  Allgemeine  Betrachtung  des  Rückens,  und  Eintheilung 

seiner  Muskeln. 

Wir  begreifen  unter  Klicken,  Dorsum  s.  Tergum , die  hintere 
Seite  des  Stammes,  welche,  von  oben  nach  unten  gerechnet,  aus  dem 
Nacken  (hintere  Halsgegend),  dem  eigentlichen  Rücken  (hintere  Tliorax- 
wand),  den  Lenden  (hintere  Rauchwand)  und  dem  Kreuze  (hintere  Becken- 
wand) besteht.  — Die  Nackengegend  ist  von  oben  nach  unten  leicht 
concav,  von  einer  Seite  zur  anderen  convex,  und  unten  durch  den  Vor- 
sprung des  siebenten  Halsdornes  vom  Kucken  abgegrenzt  Die  eigent- 
liche Rückengcgend  ist  in  der  Längen-  und  Querrichtung  convex,  und 
längs  der  Mittellinie  durch  die  Spitzeu  der  Brustdoruen  markirt.  Au 
ihrer  oberen  äusseren  Abtheilung  liegen  die  beweglichen  Schulterblätter, 
die  bei  musculüsen  Körpern  einen  mehr  gleichförmig  gerundeten,  bei 
mageren  einen  durch  die  Spina  seapulae  scharf  gezeichneten  V orsprung 
bilden.  Die  in  der  Längsrichtung  mässig  concave  Lendengegend  besitzt 
in  der  Medianlinie  eine  vertieale  Rinne,  die  den  Lendendorneu  entspricht, 
und,  seitwärts  von  ihr,  pralle  Stränge,  die  den  Fleischmassen  der  langeu 
Rüekenstrccker  angehören.  Die  Kreuzgegend  ist  am  wenigsten  von 
Weichtheilen  bedeckt,  daher  im  ganzen  Umfänge  hart. 

Die  Haut  des  Rückens  ist  dick,  und  derber  als  irgendwo.  Die 
Rückenhaut  der  Thicre  liefert  deshalb  das  beste  Leder.  Ueber  den 
Dornfortsätzen  erscheint  sie  weniger  verschiebbar  als  an  den  Seiten. 
Sie  ist  au  den  Leichen  meist  blau-  oder  dunkelroth  gefleckt  {Todten- 
flecke),  und  am  Kreuzbeine,  der  harten  Unterlage  wegen,  den» 
Verbranden  durch  Aufliegen  (Sphacelus)  bei  Kranken  am  meisten 
ausgesetzt.  — Eine  Fascia  tuperficiali*  existirt  nur  als  äusserst  dünner 
Bindegewcbsüberzug  der  ersten  Muskelschichte.  Den  ganzen  Raum 
zwischen  Haut  und  Knochen,  der  zu  den  Seiten  der  Dornfortsätze  be- 
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deutend  tief  ist,  nehmen  Muskeln  ein,  deren  anatomische  Darstellung 
einen  wahren  Probirstein  fllr  die  Geduld  und  Geschicklichkeit  der  Stu- 
direnden  abgicbt,  weshalb  sie  sich  keiner  grossen  Beliebtheit  zu  rüh- 
men haben.  Ihrer  Gestalt  nach  bilden  die  RUckenmuskeln  drei  Grup- 
pen, die  breiten,  die  langen,  und  die  kurzen,  welche  in  den 
nächsten  Paragraphen  gesondert  zur  Sprache  kommen.  Functionell  auf- 
gefasst zerfallen  sic  in  vier  Gruppen.  Die  erste  oder  hochliegcnde 
dient  zur  Bewegung  der  oberen  Extremität,  die  zweite  bewegt  die  Ripj*en, 
die  dritte  den  Kopf,  die  vierte  die  Wirbelsäule.  Weder  Gefässe  noch 
Nerven  von  einiger  Bedeutung  verzweigen  sich  auf  oder  zwischen  ihnen. 
Daher  sind  Fleischwundcn  des  Rückens  minder  gefahrvoll,  und  es  liegt 
somit  eine  Art  von  Rücksicht  in  der  Barbarei  gewisser  Körperstrafen. 

Die  Ursprünge  und  Enden  der  einzelnen  RUckenmuskeln  sind  in  verschie- 
denen Individuen  hei  weitem  nicht  dieselben.  Sie  können  sich  vermehren  oder 
vermindern,  höher  oder  tiefer  rücken,  und  bieten  dadurch  eine  so  grosse  Fülle 
von  Varietäten  dar,  dass  nicht  leicht  die  ileschreihung  eines  Autors  mit  der 
eines  anderen  stimmt.  Jede  Veränderung  der  Ursprünge  oder  Insertionen 
Eines  Muskels,  bedingt  nothwendig  eine  entsprechende  Verrtlckung  der  übri- 
gen, und  die  Anomalie  erstreckt  sich  auf  viele  Nachbarn.  Unter  diesen  mög- 
lichen Schwankungen  gicbt  es  jedoch  eine  gewisse  ronslante  Grösse , und  auf 
diese  ist  hei  der  folgenden  Beschreibung  der  einzelnen  RUckenmuskeln  vorzugs- 
weise Rücksicht  genommen. 

§.  166.  Breite  Rflckenmuskeln, 

Sie  liegen  unter  allen  RUckenmuskeln  am  oberflächlichsten.  Die 
Mehrzahl  derselben,  und  zwar  gerade  die  breitesten  und  stärksten  unter 
ihnen,  gehören  dem  Schulterblattc  und  dem  Oberarm  an.  Sie  sind  der 
Cucullaris,  Latissimus  dorsi,  die  beiden  Rhomboidei  und  der  Levator 
scapitlae.  Die  übrigen  bewegen  die  Rippen,  wie  die  beiden  Serrati 
postici,  oder  den  Kopf  wie  die  Splenii. 

Der  Kappenmuskel,  Museulus  cucullaris  s.  frapesius  (Musculus 
mcnsalü,  Tischmuskel  der  älteren  Autoren),  entspringt  von  der  Linea 
semicircularis  superior  und  der  Protuberantia  externa  des  Hinterhaupt- 
beins, vom  Ligamentum  nuchae,  den  .Spitzen  der  Dornfortsätze  des  sie- 
benten Halswitbels  und  der  zehn  oberen  oder  aller  Brustwirbel.  In  den 
Zwischenräumen  je  zweier  Dornspitzen  dient  das  Ligamentum  interspi- 
nalc  den  Fasern  dieses  Muskels  zum  Ursprünge.  Von  dieser  langen 
Urspruugsbasis  laufen  die  einzelnen  Bündel  convergircnd  zur  Schulter, 
wo  sich  die  oberen  an  den  hinteren  Rand  der  Spina  scupulae  in  seiner 
ganzen  Länge,  ferner  an  den  inneren  Rand  des  Akromion,  und  ausser- 
dem noch  an  das  Schulterende  des  Schlüsselbeins  befestigen,  während 
die  unteren  nur  von  der  inneren  Hälfte  der  Spina  scupulae  Besitz  neh- 
men. Es  kann  sonach  der  Muskel  die  äussere  Hälfte  der  Spina  heben, 
und  die  innere  senken,  was  zu  einer  Drehung  des  Scultcrblattes  um 
eine  horizontal  von  vorn  nach  hinten  gehende  Axe  führt.  Bei  dieser 
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Drehung  geht  der  untere  Schulterblattwinkel  nach  aussen , der  obere 
äussere,  welcher  die  Gelenkfläche  trägt,  nach  oben.  Die  Convergenz 
seiner  Bündel  giebt  ihm  eine  dreieckige  Gestalt,  und  hat  inan  beide 
Cucullares  präparirt,  so  bilden  die  mit  ihren  langen  Bases  an  einander 
stossenden  Dreiecke  ein  ungleichseitiges  Viereck,  woher  der  Galen’ sehe 
Name  Museulas  trapezius  abzuleiten  ist,  welcher  Name  somit  nicht  für 
einen,  sondern  für  beide  Cucullares  zusammen  genommen  passt.  Der 
lange  untere  spitzige  Winkel  dieses  Vierecks  ähnelt  einer  zurückgeschla- 
genen  Mönchskappe  (Cuct/Hus),  weshalb  Spigelius  die  Benennung 
Musculus  cucullaris  einführte,  damit  die  sündhaften  Sterblichen  sich, 
wie  er  sagt,  erinnern  mögen:  vitam  homini  retigiosam  ducendam  esse. 

Der  breiteste  Rückenmuskel,  Musculus  latissimus  dorsi,  hat 
unter  allen  Muskeln  die  grösste  Flächenausdehnung.  Er  entspringt  mit 
einer  breiten  Sehne  (welche  das  hintere  Blatt  der  Fascia  lumbo-dorsalis 
bildet),  von  den  Dornfortsätzen  der  4 — 6 unteren  Brustwirbel,  aller  Len- 
den- und  Kreuzwirbel,  und  von  dem  hinteren  Theile  des  Labium  exter- 
num  der  Darmbeincrista.  Der  scharf  abgesetzte  Uebergang  dieser  brei- 
ten Sehne  in  Fleisch  erfolgt  in  einer  gegen  die  Wirbelsäule  zu  convexen 
Linie.  Zu  diesem  sehnigen  Ursprünge  gesellen  sich  noch  3 — 4 fleischige 
Zacken,  die  von  den  untersten  Rippen  kommen,  und  sich  an  den  äusse- 
ren Rand  des  Muskels  anschmiegen.  Er  läuft,  die  hintere  und  die 
Seitenwaml  der  Brust  umgreifend,  und  zusehends  schmäler  werdend, 
über  den  unteren  Winkel  des  Schulterblattes  zum  Oberamiknoclien,  bildet 
die  hintere  Wand  der  Achselhöhle,  und  inserirt  sich  mit  einer  ungefähr 
zollbreiten  platten  Sehne  an  die  Spina  tuberculi  minoris.  Die  Endsehne 
des  Musculus  teres  major  verwächst  mit  jener  des  Latissimus,  und  es 
wäre  gar  nicht  unpassend,  den  Teres  major,  der  vom  unteren  Winkel 
des  Schulterblattes  entspringt,  als  die  Scapularportion  des  breitesten 
Rückenmuskels  anzusehen.  Seine  Wirkung  ist  ebenso  mannigfaltig,  wie 
die  des  Feclora/is  major,  und  hängt  von  der  Stellung  des  Arms  ab. 
Den  herabhängenden  Arm  zieht  er  nach  rückwärts,  und  nähert  die  Hand 
dem  Gesässe  zu  einem  gewissen  Zweck,  welchen  man  anständigen  Lesern 
nicht  nennen  darf,  woher  sein  obseöner  älterer  Name  Tersor  s.  Scalptor 
ani  stammt. 

Seine  interessanteste  Varietät  bestellt  in  einer  Verbindung  seiner  Endsehne 
mit  der  Sehne  des  grossen  Brustmuskels  durch  ein  (Iber  die  Armnerven  und 
Gefässe  weglaufendes  Bttndel,  — eine  Einrichtung,  die  heim  Maulwurf  und  in 
der  Klasse  der  Vögel  Norm  ist.  Ilalhertsnia  machte  eine  zweite,  und  zwar 
conslante  Verbindung  zwischen  der  Sehne  des  Latissimus  und  dem  langen 
Kopfe  des  Triceps  brachii  bekannt.  Holl.  Reitr.  1557,  1.  Bd. 

Leber  das  Verhältnis  des  Latissimus  dorsi  zur  Fascia  axillaris  siehe 
Langer's  Abhandlung  in  der  Österr.  medic.  Wochenschr.  1S46.  Nr.  15  und 
1 6.  — Die  oberen  Ursprünge  des  Latissimus  werden  von  dem  unteren  Winkel 
des  Kappenmuskels  bedeckt.  Da  der  Muskel  den  im  Schultergelenk  auswärts 
gedrehten  Ann  nach  innen  drehen  hilft,  so  liegt,  um  das  Abwickeln  seiner 
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Sehne  ohne  Reibung  möglich  zu  machen,  ein  constanter  Schleimheutel  zwischen 
ihr  unil  dem  Oberarmbein. 

Nach  Entfernung  der  beiden  oben  beschriebenen  Muskeln  erscheinen: 

Der  grosse  und  kleine  rautenförmige  Muskel,  Musculus 
rhomboideus  major  et  minnr.  Sie  machen  eigentlich  nur  Einen  Muskel 
aus,  der  vom  Cucullaris  bedeckt  wird,  von  den  Dorn  fort  Sätzen  der  zwei 
unteren  Halswirbel  und  der  vier  oberen  Brustwirbel  entspringt,  schräge 
nach  ab-  und  auswärts  läuft,  und  am  inneren  Rande  des  Schulterblattes 
endet  Ist  die  von  den  Halswirbeln  entspringende  Portion  von  dem 
Reste  des  Muskels  durch  eine  Spalte  getrennt,  so  nennt  man  sie  Mus- 
culus rhomboideus  minor  s.  superior , und  was  Übrig  bleibt,  Musculus 
rhomboideus  major  s.  inferior.  Sie  nähern  die  Schulter  der  Wirbelsäule, 
und  drehen  das  Schulterblatt  in  einer  der  Wirkungsweise  des  Cucullaris 
entgegengesetzten  Richtung. 

Der  Aufheber  des  Schulterblattes,  Musculus  Irrat or  scapulae 
s.  Musculus  angularis,  entspringt  mit  vier  sehnigen  Köpfen  von  den 
hinteren  Höckern  der  Querfortsätze  der  vier  oberen  Halswirbel,  und 
steigt  zum  inneren  oberen  Winkel  des  Schulterblattes  herab.  Er  hebt 
die  Schulter  (oder  eigentlich  den  inneren  oberen  Winkel  des  Schulter- 
blattes), und  heisst  scherzweise  Musculus  patientiae.  Bei  vielen  Säuge- 
thieren  ist  er  mit  dem  Serratus  anticus  major  zu  einem  Muskel  ver- 
wachsen. 

Unter  dem  Musculus  rhomboideus  findet  sich: 

Der  hintere  obere  sägeförmige  Muskel,  Musculus  serratus 
posticus  superior.  Ursprung:  Dornfortsätze  der  zwei  unteren  Hals-  und 
zwei  oberen  Brustwirbel.  Ende : mit  vier  Zacken  an  die  2-5.  Rippe. 
Richtung  also  schief.  Wirkung:  Rippenheben.  Weit  entfernt  von 
ihm  liegt : 

Der  hintere  untere  sägeförmige  Muskel,  Musculus  serratus 
posticus  inferior.  Er  gehört  mit  seinem  Ursprünge  der  Gegend  der 
zwei  unteren  Brust-  und  oberen  Lendenwirbel  an,  ist  ganz  von  der 
oberen  Portion  des  Latissimus  bedeckt,  von  dessen  Ursprungsaponeurosc 
er  seine  Entstehung  nimmt,  und  befestigt  sieh,  schräge  aus-  und  auf- 
wärts laufend,  mit  breiten,  dtlnnen,  fleischigen  Zacken  an  die  vier  letz- 
ten Rippen,  welche  er  niederzieht. 

Der  bauschähnliche  Muskel  des  Kopfes  und  Halses, 
Musculus  splenius  capitis  et  colli,  liegt  unter  dem  oberen  Tlieile  des 
Cucullaris,  und  wird  an  seinem  Ursprünge  vom  Rhomboideus  und  Ser- 
ratus posticus  superior  bedeckt  Er  entspringt  von  den  Dornfortsätzen 
des  dritten  Halswirbels  bis  zum  vierten  Brustwirbel  herab,  steigt  mit 
schräge  aus-  und  aufwärts  gehenden  Fasern  zum  Hinterhaupt  und  zur 
Seite  der  Halswirbelsäule  empor,  und  befestigt  sich  theils  an  der  Linea 
semicircularis  superior  des  Hinterhauptes,  und  am  hinteren  Rande  des 
Warzenfortsatzes  als  Splenius  capitis,  theils  an  den  Querfortsätzen  der 
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zwei  oder  drei  oberen  Halswirbel  als  Splenius  colli.  Dreht  den  Kopf 
und  Hals.  Seine  beiden  Portionen  werden  von  Anderen  als  zwei  ver- 
schiedene Muskeln  beschrieben. 

§.  167.  Lange  Rückenmuskeln. 

Während  die  im  vorigen  Paragraphe  beschriebenen  Muskeln  durch 
ihre  Breite,  und  ihre  schief  nach  unten  und  aussen,  oder  nach  oben 
und  aussen  gerichtete  l'ascrung  Übereinkommen,  folgen  die  nun  zu  er- 
wähnenden mehr  der  Längenrichtung  der  Wirbelsäule,  und  liegen  in 
den  zwei  langen  Furchen  eingebettet,  welche  zwischen  den  Dorn-  und 
Querfortsätzen  sämmtlicher  Wirbel  herablaufen. 

Der  gemeinschaftliche  Rückgratstrecker,  Musculus  exten- 
so/- trunci  communis  (bei  den  Alten  opistolhcnar)  entspringt  mit  einem 
tlicken,  fleischigen  Bauche,  von  der  hinteren  Fläche  des  Kreuzbeins,  der 
Tuberositas  und  dem  hinteren  Tlieile  der  Crista  ossis  ilei,  und  den 
Dornfortsätzen  der  Lendenwirbel.  Dieser  Ursprung  des  Muskels  ist  in 
einer  starken,  aus  zwei  Blättern  bestehenden  Scheide  (Vagina  s.  Fascia 
lumbo-dorsalis)  eingeschlossen , deren  innere  Oberfläche  selbst  einige 
Ursprungsfascikel  des  Muskels  erzeugt.  Das  hochliegende  oder  hintere 
Blatt  bildet  zugleich  die  Ursprungssehne  des  Lutissimus  dorsi.  Das  tief- 
liegende oder  vordere  Blatt  ist  viel  kürzer,  entspringt  an  den  Querfort- 
sätzen der  Lendenwirbel,  dient  den  mittleren  Fleischfasern  des  queren 
Bauchmuskels  zum  Ursprung,  hängt  wohl  auch  mit  den  hintersten  Fasern 
des  inneren  scliiefen  Bauchmuskels  zusammen,  und  füllt  den  Raum 
zwischen  der  letzten  Rippe,  und  dem  hinteren  Thcile  der  Darmbeincrista 
aus.  Das  hochliegende  Blatt  erstreckt  sich  weit  am  Rücken  hinauf, 
dringt  unter  dem  Rhomboideus  bis  zum  Serrattu  posticus  superior  em- 
por, mit  dessen  Ursprungssehne  es  verschmilzt,  und  setzt  seinen  Weg 
über  ihn  hinaus,  also  zwischen  Cucullaris  und  Splenius  (wo  es  Fascia 
nuchae  heisst)  bis  zum  Hinterhaupte  fort.  Beide  Blätter  vereinigen  sich, 
nachdem  sie  den  fleischigen  Bauch  des  gemeinschaftlichen  RUcken- 
streckers  umfangen  haben. 

Während  des  Laufes  nach  aufwärts,  giebt  der  in  der  Vagina  lumbo- 
dorsalis  eingeschlossene  Bauch  des  gemeinschaftlichen  Rückenstreckers, 
Befestigungsbünde]  an  die  Querfortsätze  (besser  Processus  costarii) 
und  die  Processus  accessorii  der  Lendenwirbel,  und  theilt  sich,  am 
ersten  Lendenwirbel  angekommen,  in  zwei  Portionen,  welche  Uber  den 
Rücken  bis  zum  Halse  hinauflaufen,  und  als  Musculus  sacro-lumbalis 
(äussere  Portion)  und  Musculus  longissimus  dorsi  (innere  Portion)  unter- 
schieden werden.  • 

a)  Der  Sacro-I  utnbalis  heftet  sich  mit  12  sehnigen  Zacken  an 
die  unteren  Ränder  aller  Rippen  in  der  Gegend  des  Angulus  s.  Cubitus 
costae,  und  schickt  zuweilen  eine  dreizehnte  Zacke  zum  Querfortsatze 
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des  letzten  Halswirbels.  Während  diese  Zacken  zu  ihren  rcspectiven 
Insertionsstellen  aufsteigen , erhält  der  Sacro-Iumbalis  von  den  sechs 
oder  sieben  unteren  Rippen  Vcrstärkungsbündcl.  Die  von  den  fit nf 
oder  sechs  oberen  Rippen  entstehenden  Fleisch htlndel  vereinigen  sieli 
nicht  mit  dem  Sacro-Iumbalis,  sondern  treten  zu  einem  besonderen  läng- 
lichen Muskelkörper  zusammen , der  sieh  schief  nach  oben  und  aussen 
zu  den  Querfortsätzen  des  sechsten  bis  vierten  Halswirbels  bepiebt,  wo 
er  mit  drei  sehnigen  Spitzen  endet.  Er  bildet  sonach  gewissermassen 
eine  Zugabe  oder  Verlängerung  des  Sacro-Iumbalis , und  wird  auch  als 
besonderer  Muskel  unter  dem  Namen  Musculus  ccrrica/is  ascendens  ge- 
nommen. 

b)  Der  Longi ssimus  dorsi  steigt  mit  dem  früheren  parallel  am 
Rücken  hinauf,  bezieht  unconstantc  Verstärkungshündel  von  den  oberen 
Lenden-  und  unteren  Brustwirbeln  (welche  erst  gesehen  werden,  wenn 
man  den  Körper  des  Muskels  auf  die  Seite  drängt',  und  spaltet  sieh  in 
eine  Folge  kurzer,  fleischig-sehniger  Zacken,  welche  theils  an  die  hin- 
teren Enden  der  Rippen , mit  Ausnahme  der  obersten  und  untersten, 
theils  an  alle  Brustwirbelquerfortsätze  sich  inseriren.  — Das  obere  Ende 
des  Longissimus  dorsi  gellt  in  den  Musculus  Irnnsrrrsidis  cercicis  Uber, 
welcher  von  den  Querfortsätzen  der  vier  oberen  Rücken-  und  zwei  un- 
teren Halswirbel,  zu  den  Querfortsätzen  der  fünf  oberen  Halswirbel  läuft. 

Die  vereinigte  Thätigkeit,  des  Sacro-Iumbalis  und  Lougissimus  dorsi 
auf  beiden  Seiten,  streckt  den  Rtleken;  auf  einer  Seite  wirkend,  krüm- 
men sie  die  Wirbelsäule  seitlich.  Der  Sacro-Iumbalis  kann  auch  die 
Rippen  beim  Ausathmcn  herabzichen,  und  der  Ccrvicatis  ascendens  und 
Transrersalis  cendcis  werden  die  Drehungen  der  Haiswirbclsäulc  unter- 
stützen. 

Nach  T heile  bildet  der  Musculus  sacro - lumbalis  mit  dem  Longissimus 
dorsi,  keinen  gemeinschaftlichen , als  Exlensor  trunci  communis  hczeichnctcn 
Ursprungsbanch.  Es  gebt  vielmehr  das  Fleisch  des  Sacrolumbahs  theils  von 
der  Ausscnüäclic  der  l’rsprungsselinc  des  Longissimus  ah,  theils  entspringt  es 
selbstständig  mit  einer  schmalen  Sehne  an  der  äusseren  Lefze  des  binleren 
Endes  der  Crisla  ossis  ilci.  Tb  eile  hat  deshalb  den  alten  Kamen  Sacro- 
Iumbalis  in  lleo-rnstalis  umgefonnt. 

Eine  sorgfältige  Revision  dieser  Muskeln,  welche  zur  Aufstellung  eines 
neuen  Musculus  costalis  dorsi  führte,  hat  Luschka  vorgenonwien  (Müllers 
Archiv,  1854.  pag.  153.).  — Derselbe  vielverdienle  Autor  entdeckte  in  der 
Sacralgegend  einen,  der  Verbindungsstelle  der  Coruua  sacralia  mit  den  comua 
coeeggea  entsprechenden,  subcutanen  Schlcimhculel , der,  wenn  auch  nicht 
constant , doch  auch  nicht  zu  den  anomalen  Bildungen  gehurt  (Zeitschrift  für 
rat.  Med.  8.  Hd.  1.  lieft). 

Nach  Entfernung  tlcr  Insertionen  des  Sacrolumbalis  kommt  man 
zur  Ansicht  der  Rippenheber,  Lerntores  coxtnrum,  welche  an  den 
Spitzen  der  Querfortsätze,  vom  7.  Halswirbel  bis  zum  II.  Brustwirbel 
herab,  entspringen,  und  sieh,  etwas  breiter  werdend,  an  der  nächst 
unteren  Kippe,  auswärts  vom  Tuberculum,  festsetzen.  Dies  sind  die 
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f.erutores  cos! »rum  brercs.  .An  den  unteren  Hippen  linden  sieb  noch 
die  Lerutores  longi,  welche  nicht  zur  nächst  unteren  Hippe,  sondern 
zur  zweit  folgenden  herabsteigen. 

l’nter  dem  Splvnius  capitis  et  colli,  zwischen  den  Dornfortsätzen 
der  Wirbelsäule  und  dem  l'runsrersuUs  cerricis,  liegen  drei,  durch  ein- 
gewehte Sehnenstreifen  gekennzeichnete  Muskeln:  der  Zweibäuchige, 
der  grosse  und  kleine  Durehflochtene. 

Der  zweibäuchige  Nackenmuskel,  Musculus biventer  cerricis, 
entspringt  mit  drei  oder  vier  tendinösen  Zacken  von  den  Spitzen  der 
Querfortsätze  eben  so  vieler  oberfer  KUckenwirbel , einwärts  von  den 
Insertionen  des  Jjongissimus  dorsi,  wird  bald  nach  seinem  Ursprünge 
fleischig  (unterer  Bauch),  steigt  schief  nach  innen  in  die  Höhe,  und 
geht  in  eine  zwei  bis  drei  Zoll  lange  Sehne  Uber,  welche  in  der  Gegend 
des  letzten  Halswirbels  vollkommen  fleischlos  ist.  Sie  verwandelt  sieh 
Uber  dem  sechsten  Halswirbel  wieder  in  einen  Muskclstrang  (oberer 
Bauch),  welcher  häutig  eine  Inscriptio  tendinea  zeigt,  und  sich  zuletzt 
unter  der  Line»  semicirrularix  xuperior  des  Hinterhauptes  ansetzt. 
Zieht  den  Kopf  nach  hinten. 

Der  grosse  durch flochtene  Muskel,  Muxrulux  complexus 
major,  liegt  neben  dem  vorigen  nach  aussen,  und  ist  oft  ganz  mit  ihm 
verwachsen.  Er  entspringt  gewöhnlich  mit  sieben  Bündeln  von  den 
Processibux  tranxrerxis  der  vier  unteren  Halswirbel,  und  der  drei  olmren 
Brustwirbel,  so  wie  von  den  Gelenkfortsätzcn  des  dritten  bis  sechsten 
Halswirbels,  und  endigt,  mit  mehreren  Sehneubündeln  durchwirkt,  in 
dem  Zwischenräume  der  oberen  und  unteren  halbmondförmigen  Linie 
des  Hinterhauptbeins.  Wirkt  wie  der  Zweibäuchige. 

Der  kleine  durchfloehtenc  Muskel,  auch  Naekenwarzen- 
muskcl,  Musculus  complexus  minor  s.  truchelo-maxtoideux  (TßdjpjÄoi;, 
Nacken),  liegt  zwischen  Comple.rux  major  und  Trunsrersalix  cerricis, 
und  ist  mit  dem  letzteren  häufig  innig  verwachsen.  Er  entspringt  von 
den  <|uercn  und  Gelenkfortsätzcn  der  vier  unteren  Halswirbel,  und  der 
drei  oberen  Brustwirbel,  steigt  gerade  aufwärts,  und  befestigt  sich  am 
hinteren  Hände  des  Warzenfortsatzes.  Zieht  den  Kopf  nach  hinten,  und 
dreht  ihn  zugleich. 

Die  jetzt  au  die  Reihe  kommenden  Dorn-  und  Halbdornmuskeln 
des  Rückens  und  Nackens  sind  theils  unter  sich,  theils  mit  ihren  an- 
grenzenden Nachbarn  mehr  weniger  innig  verschmolzen,  und  können 
deshalb  nur  mit  grosser  Präparirgewandtheit  nach  dem  Texte  ihrer 
Beschreibung  dargestellt  werden. 

Der  Dornmuskel  des  Rückens,  Musculus  spinnlix  dorsi,  liegt 
zwischen  dem  Lomjissimus  dorsi  und  den  Dornfortsätzen  der  Rücken- 
wirbel. Er  entspringt  von  den  Dornfortsätzen  der  zwei  oberen  Lenden- 
wirbel und  der  drei  unteren  Brustwirbel,  geht  am  Donifortsatz  des 
neunten  Brustwirbels  vorbei,  und  setzt  sich  an  die  darüber  folgenden 
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Domen  bis  zum  zweiten  Brustwirbel  hinauf  fest.  Kr  ist  nach  aussen 
mit  dem  Longissimus  dorsi.  nach  vom  mit  dem  Muliifidus  spinne,  wel- 
chen er  bedeckt,  sehr  innig  verwachsen.  Hilft  die  Wirbelsäule  strecken. 

Der  Halbdornmuskel  des  Klicke  ns,  Musculus  semixpinutis 
dorsi,  entspringt  mit  sechs  langen  sehnigen  Fascikeln  von  den  Quer- 
fortsätzen  des  sechsten  bis  eilften  Brustwirbels.  Die  Urspmngssehnen 
sammeln  sich  zu  einem  flachen  Muskelbaueh,  der  sich  nach  oben  und 
innen  in  sechs  Spitzen  auszieht,  welche,  nachdem  sie  in  glatt  rundliche 
Sehnen  sich  verlängerten,  an  den  Domfortsätzen  des  letzten  Halswirbels 
und  der  fünf  oberen  Brustwirbel  endigen.  Kr  unterstützt  die  Seitwärts- 
biegung und  vielleicht  die  Axendrehung  der  Wirbelsäule. 

Der  Dornmuskel  des  Nackens,  Musculus  spinalis  cervicis,  ver- 
hält sich  durch  Lage  und  Wirkung  zur  Halswirbelsäule,  wie  der  Spinniis 
dorsi  zur  Brustwirbelsäule.  Kr  variirt  so  häutig,  dass  er  selten  auf 
beiden  Weiten  desselben  Cadavers  Ubereinstinunt.  Man  kann  deshalb 
von  ihm  nur  ungefähr  sagen,  dass  er  von  den  Domen  der  unteren  Hals- 
wirbel, und  einiger  oberer  Rückenwirbel  entspringt,  uni  sich  an  den 
Domen  der  oberen  Halswirbel  (ohne  Atlas)  zu  befestigen.  Er  streckt 
den  Halstheil  der  Wirbelsäule. 

Cowper  nannte  ihn  Superspinnlis.  Man  halte  ihn  allgemein  für  eine 
Varietift  der  spater  zu  erwähnenden  Musruli  interspinales  gehalten,  bis  durch 
Ile  nie  und  II  eilen  heck  die  wahre  Bedeutung  desselben  fcstgeslellt  wurde. 

Der  Halbdornmuskel  des  Nackens,  Musculus  scmispinalis  cer- 
ricis,  ist  eine  Wiederholung  des  Scmispinalis  dorsi.  Er  wird  vom  Bi- 
r enter  cerriris  und  Coinple.rus  major  bedeekt,  und  deckt  selbst  den 
Spinalis  ccrricix  und  den  Muliifidus  spinne.  Er  entspringt  von  den 
Spitzen  der  Querfortsätzc  des  fünften  bis  sechsten  oberen  Rückenwirbels, 
läuft  schräge  nach  oben  und  innen,  und  befestigt  sich  mit  vier  sehnigen 
Zacken  an  die  Domfortsätze  des  zweiten  bis  fünften  Halswirbels. 

Ita  die  Richtung  seiner  Fasern  mit  jener  des  Srmispinalis  dorsi  ganz 
ftberoinslimmt , und  sich  sein  unterstes  Bündel  an  das  oberste  des  letzteren 
anscluniegl  (was  aber  nicht  immer  der  Fall  ist,  indem  Ein  Wirbel  zwischen 
beiden  frei  bleiben  kann),  so  hat  Krause  aus  beiden  Einen  Muskel:  den 
Srmispinalis  colli  et  dorsi  gemacht. 

Feber  die  Analogie  der  RUckenmuskrln  an  verschiedenen  Stellen  des 
Rückens  siehe  J.  Midier,  vergleichende  Anatomie  der  Mvxinoidcn.  I.  Tld. 
p.  234  «eqq. 


§.  1fi8.  Kurze  Rflckenmuskeln. 

Ihre  Bearbeitung  an  der  Leiche  bildet  den  mühsamsten  Theil  der 
Anatomie  der  Rllekenmuskeln,  weshalb  sie  sich,  so  wie  die  im  vorausge- 
gangenen Paragraph  erwähnten  .Semispinales  keiner  besonderen  Beliebt- 
heit rühmen  können.  Sie  liegen,  bedeckt  von  den  langen  Rückemnuskeln, 
unmittelbar  auf  den  Wirbeln  auf,  und  bilden  kurze,  fleischig-sehnige 
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Muskelkörper,  welche  entweder  zwischen  je  zwei  Wirbeln  sich  wieder- 
holen, oder  einen  Wirbel,  seltener  zwei,  Überspringen. 

DervielgespalteneRUckenmuskel,  Musculus  multifidus  spinae, 
ist  eigentlich  nur  eine  Reihenfolge  vieler  kurzer  und  schiefer  Muskel- 
hUndel,  welche  von  den  Gelenk-  und  Querfortsätzen  unterer  Wirbel,  zu 
den  Domfortsätzen  oberer  Wirbel  hinziehen.  Die  Urspriuigsstellen  die- 
ser zahlreichen  BUndel  sind  a.  am  Kreuzbeine:  die  Cristae  sacrales  late- 
rales , (i.  an  den  Lendenwirbeln : die  Processus  uccessorii  und  obliqui , 
y.  an  der  Brust:  die  oberen  Ränder  der  Querfortsätze,  d.  am  Halse: 
die  Gelenkfortsätze  der  vier  unteren  Halswirbel.  Von  jedem  dieser 
Punkte  entspringen  MuskelbUndel , welche  theils  zum  nächst  darüber 
liegenden  Dornfortsatze,  theils  zum  zweiten,  auch  dritten  oberen  Dorne, 
schräge  nach  innen  und  oben  laufen. 

Jene  tiefgclcgcncn  Bündel  des  Multifidus  spinae,  welche  fast  quer  vom 
Ursprungspunkl,  zum  unteren  Rand  des  Bogens  und  zur  Basis  des  Dornfort- 
satzes des  nächst  darüber  liegenden  Wirbels  sich  erstrecken,  sind  an  der  Brust- 
wirbelsäule besonders  stark  entwickelt,  uud  wurden  von  Th  eile  als  Rotalores 
dorsi  beschrieben.  Es  ist  klar,  dass,  je  mehr  die  Richtung  eines  Bündels 
sich  der  queren  nähert,  seine  Zusammeriziehung  desto  leichter  eine  Drehung 
des  darüber  liegenden  Wirbels  auf  dem  unten  liegenden  bewirken , und  dass, 
je  schiefer  die  Bündel  aufsleigen,  ihre  W'irkung  desto  mehr  auf  ein  Strecken 
der  Wirbelsäule  abzielen  wird. 

Die  Zwischendorn  nt  uskeln,  Musculi  interspinales,  finden  sich, 
mit  Ausnahme  des  dritten  bis  zehnten  Brustwirbels,  zwischen  je  zwei 
Domfortsätzen.  Sie  sind,  wo  sie  Vorkommen,  immer  paarig,  und  wer- 
den durch  die  Zwisehcndombünder  von  einander  gehalten. 

Die  Z w i s c li  e n q u e r f o r t s a t z nt  uskeln,  Musculi  intertransversarii, 
füllen  den  Zwischenraum  zweier  Querfortsätze  aus.  Am  Halse  sind  sie 
am  grössten,  und  auf  beiden  Seiten  doppelt,  als  vordere  und  hin- 
tere, indem  sie  an  den  vorderen  und  hiuteren  Schenkeln  der  durch- 
bohrten Querfortsätze  entspringen  und  endigen.  An  der  Brust  fehlen 
sie  für  die  oberen  Brustwirbel  gänzlich,  und  treten  zwischen  den  unteren 
nur  einfach  auf.  Am  Lendensegment  der  Wirbelsäule  werden  sie  wie- 
der doppelt.  Die  vorderen  liegen  hier  zwischen  je  zwei  Querfort- 
sätzen, die  hinteren  zwischen  den  Processibus  obliquis. 

In  einzelnen  Fällen  findet  sich,  zwischen  der  hinteren  Fläche  des  letzten 
Kreuzwirbels  und  der  unteren  Sleissbeinstücke,  ein  doppelter  sehniger  Muskel- 
strang, als  Wiederholung  des  bei  mehreren  Säugctliieren  vorkommenden  Sarro- 
coccygeus  posticus  s.  Exlensor  cuccygis. 

Zwischen  dein  Hinterhauptbein,  dem  ersten  und  zweiten  Halswirbel, 
trifft  man  einen,  aus  vollkommen  isolirten,  paarigen,  kurzen,  aber  star- 
ken Muskeln  gebildeten  Bewegungsapparat  des  Kopfes,  der  in  die  drei 
hinteren  geraden,  und  zwei  hinteren  schiefen  Kopfmuskeln 
zerfällt. 

Der  grosse  hintere  gerade  Kopfmuskel,  Musculus  rechts 
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capitis  potticus  major,  entspringt  vom  Dorn  des  zweiten  Halswirliels, 
wird  im  Aufsteigen  breiter,  grenzt  mit  dem  der  anderen  Seite,  und  be- 
festigt sich  an  der  Linea  semicireularix  inferior  tles  Hinterhauptbeins. 
Hebt  mau  ihn  auf,  so  liegt  unter  ihm: 

Der  kleine  hintere  gerade  Kopfmuskel,  Musen  Ins  rertus 
capitis  posticus  minor,  der  vom  Tuberculum  posterius  atlantis  zur  selben 
Insertionsstelle,  wie  der  grosse,  zieht.  Beide  strecken  den  Kopf,  und 
sind  den  Zwisehendommuskeln  des  Rückens  analog. 

Der  seitliche  hintere  gerade  Kopfmuskel,  Musculus  rertus 
capitis  posticus  lateralis,  entspringt  von  den  Seitcntheilcn  tles  Atlas,  und 
befestigt  sieh,  gerade  aufsteigend,  hinter  dem  Foramen  jnipilare  au  den 
Processus  jutjularis  des  Hinterhauptbeins.  Ist  zuweileu  doppelt,  und 
erscheint  dadurch  als  wahrer  fntertransrersarius  primus. 

Der  untere  schiefe  Kopfntuskcl,  Musculus  obliquus  capitis  in- 
ferior s.  major.  entspringt  seitlich  am  Domfortsatz  des  l'.pistrophens, 
und  endigt,  seliräige  nach  aussen  und  oben  ziehend,  am  hinteren  Rande 
des  Querfortsatzes  des  Atlas.  Dreht  den  Atlas,  und  somit  auch  den 
Kopf,  um  den  Zahnfortsatz  des  Epistropheus. 

Der  obere  schiefe  Kopfmuskcl,  Musculus  oblit/uus  capitis 
superior  s.  minor,  entsteht  an  der  Spitze  des  Querfortsatzes  des  Atlas, 
und  endigt,  schräge  nach  innen  und  oben  laufend,  an  der  Linea  semi- 
circu/aris  inferior  des  Hinterhauptes,  nach  aussen  von  den  Pectis.  Streckt 
den  Kopf,  und  kann  nicht,  wie  Thcile  anfrthrt,  als  eine  Wiederholung 
der  Rotatorcs  angesehen  werden,  da  das  Hinterhauptbein  auf  dem  Atlas 
keine  Drehbewegung  ausführen  kann. 

Hat  man  dies«  zierlichen  Muskeln  auf  heulen  Seilen  dargestellt,  so  bilden 
die  zwei  rechten  und  linken  Obligui  zusammen  einen  lthoinhus , in  dessen 
Ebene  die  Reell  so  aufsleigen , wie  die  geraden  Portionen  der  beiden  Longi 
colli  in  dem  Rhombus  der  schiefen.  (§.  154.) 

F.  Muskeln  der  oberen  Extremität. 

§.  169.  Allgemeine  Betrachtung  der  Form  der  oberen  Extremität. 

Von  den  Knochen  der  Schulter  der  oberen  Extremität,  ist  das 
Schlüsselbein  an  seiner  vorderen  Seite  gar  nicht,  und  an  seiner  oberen 
nur  theihveise  von  Muskeln  bedeckt,  während  das  Schulterblatt  so  all- 
seitig von  Muskeln  eingeliUllt  erscheint,  dass  nur  der  Rand  seiner  Spina, 
so  wie  das  Akromion  davon  frei  bleiben.  Es  lassen  sieb  deshalb  die 
Clavicula  und  die  Spina  scapulae  durch  die  Haut  hindurch  leicht  mit 
dem  Finger  fühlen,  und  bis  zu  ihrer  Verbindung  am  Akromion  verfol- 
gen. Unter  dem  Akromion  folgt  die  durch  den  Obcramikopf  und  den 
darauf  liegenden  Deltamuskel  bedingte  Wölbung  der  Schulter,  an  deren 
innerer,  dem  Stamme  zugckchrter  Seite  eine  hei  berabhängendeni  Anne 
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tiefe,  bei  aufgehobenem  seichter  werdende  Grube  liegt  (Axilla  oder 
Ala.  lla  vestra  axil/a,  ala  fada  cst,  elisione  si/l/aljac  vast  iuris.  Cie.). 
Sie  wird  vorn  durch  den  Pectoralis  major  und  minor,  hinten  durch  den 
hatUsixmu*  ilursi  und  den  damit  verbundenen  Teres  major,  innen  durch 
die  Seitenwand  des  Thorax,  und  aussen  durch  das  Schultergelenk  be- 
grenzt. — Unter  der  Wölbung  des  Schultergelenks  läuft  der  Oberarm 
mehr  weniger  gleichförmig  gerundet  zum  Ellbogen  herab,  wo  er  etwas 
breiter  und  Dächer  wird,  an  seiner  vorderen  Seite  die  seichte  Grube  der 
Ellbogenbeuge,  an  seiner  hinteren  den  Vorsprung  des  Olekranon,  aussen 
und  innen  die  leicht  fühlbaren  Condyli  erkennen  lässt.  Der  Vorderarm, 
der  am  Ellbogen  am  dicksten  und  Heischigsten  ist,  verschiuächtigt  sich 
gegen  die  Handwurzel  zu,  verliert  seine  Rundung,  wird  mit  abnehmen- 
der Dicke  breiter,  lässt  die  Ulua  ihrer  ganzen  Länge  nach,  den  Radius 
nur  an  seiner  unteren  Hälfte  durch  die  Haut  durch  föhlcu,  und  geht 
mittelst  der  Handwurzel  in  den  Handteller  mit  seinen  bekannten  Eigen- 
tümlichkeiten über. 

Die  Hautbedeckung  der  oberen  Extremität  schiebt  sich  von  der  Brust 
und  dem  Rucken  gegen  die  Schulter  hin,  bedeckt  das  Schlüsselbein  nur 
lose,  hängt  an  das  Akromion  fester  an,  und  lässt  sich  von  ihm  nicht 
als  Falte  Aufheben.  Einem  fdr  die  oberen  und  unteren  Gliedmassen 
geltenden  Gesetze  zufolge,  ist  sic  an  der  Streckseite  sämmtlieher  Gelenke 
derber  und  dicker,  an  den  Beugestellen  um  so  feiner  und  zarter,  je  tiefer 
geluiblt  diese  sind.  Sie  wird  somit  in  der  Achselgrube  feiner,  als  im 
Ellbogenbug,  und  in  diesem  wieder  dUnner,  als  iui  der  Beugeseite  der 
Handwurzel  sein.  An  letzterer  Stelle  fällt  eine,  den  Vorderarm  von  der 
Hand  trennende,  nach  unten  convexe  llautfurchc  auf,  welche  bei  der 
Beugung  der  Hand  tiefer  wird,  und  selbst  bei  grösster  Streckung  der 
Hand  nie  ganz  verschwindet.  Bei  neugeborenen  Kindern,  so  wie  an 
fettreichen  oder  hydropisclien  Armen,  erscheint  die  Furche  besonders 
tief,  und  die  Carpalgegend  bekommt  das  Ansehen,  als  wenn  sie  mit 
einem  Faden  zusamuiengeschnttrt  wäre.  Diese  Furche  entspricht  genau 
der  Articulation  zwischen  Vorderarm  und  erster  Handwurzelreihe.  Unter 
ihr  fühlt  man  die  harten  Vorsprünge  der  Eminentiae  carpi,  auf  welche 
die  musculüscn  Wülste  des  äusseren  und  inneren  Handballens  folgen, 
welche  beim  Hohl  machen  der  Hand  die  seitlichen  Begrenzungen  einer 
seichten  Vertiefung  bilden,  in  welcher  mehrere,  auch  bei  Dach  gemachter 
Hand  fortbestehende  Furchen  auflallcn,  welche  dem  Aberglauben  das 
Schicksal  des  Menschen  verkünden,  dem  Anatomen  aber,  nur  ihrer  con- 
stanten  Beziehung  zu  gewissen  tief  liegenden  Gebilden  der  Hohlhaud 
wegen,  kennenswerth  sind,  und  deshalb  Erwähnung  verdienen.  Die 
Furchen  bilden  sich  keineswegs  durch  Knickung  der  Haut  in  Folge  des 
öfteren  Hohlmacheus  der  Hand,  denn  sie  sind  schon  im  Embryoleben 
mit  derselben  Schärfe  gezeichnet,  wie  im  Erwachsenen.  Die  den 
Fingern  am  nächsten  gelegene  llohlhaudfurckc  (Linea  mensalis  der 
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Chiromanten)  entspringt  zwischen  Zeige-  und  Mittelfinger,  und  endet  am 
Ulnarrande  der  Ilohlhand.  Sie  entspricht  genau  der  Articulatia  meta- 
carpo-phalangm  der  drei  letzten  Finger.  Die  zweite  ( Linea  rita/is)  ent- 
steht zwischen  Daumeu  und  Zeigefinger,  und  zieht  durch  die  Hohlhaud 
nach  aufwärts,  um  in  der  früher  erwähnten  Grenzfurche  zwischen  Vor- 
derarm und  Hand  (die  Rasceta  der  Chiromanten)  zu  endigen.  Sie  um- 
kreist den  Ursprung  des  Zuziehers  des  Daumens,  und  führt,  an  ihrem 
oberen  Ende  eingeschnitten,  auf  den  Mediannerv.  Die  erste  und  zweite 
Furche  kehren  sich  wie  ein  schiefes  )(  ihre  convexen  Seiten  zu,  welche 
entweder  durch  zwei  kleinere,  im  Winkel  zusammenlaufende  Furchen 
vereinigt  werden,  und  die  Gestalt  eines  M annehmen,  oder  unvereinigt 
hleiben,  und  eine  dritte  Furche  zwischen  sich  aufnehmen,  welche  mit 
der  zweiten  gemeinschaftlichen  Ursprung  hat,  und  nicht  ganz  bis  zum 
Ulnarrand  der  Hand  verläuft.  Wenn  man  in  ihr  einschneidet,  kommt 
man  präcis  auf  die  Ursprünge  der  Mmcuti  lumbricales.  — Die  Dorsal- 
seitc  der  Hand  lässt  bei  dürren  Händen  die  Sehnen  säuimtlicher  Streck- 
muskeln der  Finger  erkennen,  welche,  wenn  sie  sich  anspannen,  durch 
Zwischengruben  getrennt  erscheinen.  Bei  schönen  Händen  muss  der 
Ulnarrand  gerade,  nicht  durch  ein  vorspringendes  Capitulum  assis  meta- 
carpi  digiti  minimi  höckerig  aufgetrieben  sein ; die  mässig  konisch  zu- 
laufenden Finger  müssen,  wenn  sie  aneinander  gelegt  werden,  mit  ihren 
Spitzen  etwas  convergiren;  man  darf  weder  Muskelsehnen,  noch  blaue 
Venen  am  Handrücken  sehen,  und  an  jeder  Articulatio  metacarpa-pha- 
langea  soll  bei  Streckung  der  Finger  ein  kleines  Grübchen  einsinken. 
— Derlei  Angaben  interessiren  mehr  den  Maler,  als  den  Anatomen. 

Das  subeutane  Bindegewebe  ist  an  der  vorderen  und  hinteren  Seite 
der  Schulter  gleich  lax,  und  adhärirt  fester  an  die  Haut,  als  an  die 
unter  ihm  liegende  Aponeurose.  Es  kann  sich  mit  ziemlich  reichlichen 
Fettcysten  füllen,  bleibt  jedoch  über  den  Knochenvorsprungen  auch  bei 
grosser  Wohlbeleibtheit  fettarm.  Am  Akroinion  nimmt  es  gerne  eine 
subeutane  Bursa  mucosa  auf,  welche  nach  meinen  Erfahrungen  bei  In- 
dividuen, welche  häufig  Lasten  auf  den  Schultern,  oder  mittelst  breiter 
Schulterbänder  auf  dem  Rücken  tragen,  nie  fehlt.  Am  Oberarme  ist 
es  bei  Kindern  und  Weibern  in  den  Furchen  zwischen  den  Muskeln 
mächtiger,  und  rundet  dadurch  die  Form  der  Gliedmasse.  Schwindet 
es  durch  harte  Arbeit  oder  eolliquative  Krankheiten,  so  treten  die  Mus- 
kelstränge deutlicher  hervor,  was  besonders  vom  zweiköpfigen  Armmus- 
kel gilt,  an  dessen  äusserer  und  innerer  Seite  ein  longitudinaler  Ein- 
druck, der  Sulcus  bicipilalis  internus  et  extemus , entsteht.  In  der  Achsel 
verschmilzt  es  mit  der  Aponeurose,  und  bleibt  fettlos;  nimmt  dagegen 
Lymphdrüsen  auf.  Iu  seinen  tieferen  Schichten  verlaufen  die  subcutanen 
Gefässe  und  Nerven.  Von  diesen  sind  besonders  die  Venen  bemerkens- 
werth,  welche  bei  ungewohnter  Anstrengung,  und  bei  gewissen  Herz- 
fehlern turgesciren,  als  blaue  Wulste  ihren  Lauf  durch  die  Haut  ver- 


Digitized  by  Google 


§.  110.  Muskeln  an  der  Schulter. 


409 


ratlien,  und  deshalb  allgemein  in  der  Ellbogcnbeuge  zur  Vornahme  der 
Aderlässe  benutzt  werden.  Am  Olekranon  bleibt  es  fettlos,  und  zeigt 
daselbst  einen  subcutanen  Schleimbeutel,  der,  wenn  er  durch  Zunahme 
seines  flüssigen  Inhalts  anschwillt,  eine  äusserlich  sichtbare  Geschwulst 
bildet,  die  unter  den  Arbeitern  in  den  englischen  Kohlengruben  häufig 
Vorkommen  soll,  und  dort  unter  dem  Namen  thr  mtners  elhoie  bekannt 
ist.  Gegen  den  Carpus  vermindert  sich  der  Fettreichthum  des  subcuta- 
nen Bindegewebes,  und  ist  am  Rücken  der  Hand  immer  geringer,  als  in 
der  Hohlhand.  — Unter  dein  subcutanen  Bindegewebe  folgt  eine  dünne 
Fascia  superficialis,  und  auf  diese  die  Aponcurose  der  oberen  Extremität, 
deren  Untersuchung  die  Kenntniss  der  Muskeln  voraussetzt,  und  deshalb 
später  (§.  174)  folgt. 

§.  170.  Muskeln  an  der  Schulter. 

Um  die  Muskeln  der  oberen  Extremität  mit  Erfolg  an  der  Leiche  zu 
studiren,  muss  man  sich  die  Angaben  gegenwärtig  halten,  welche  in 
<j.  174  Uber  die  Aponeurose  der  oberen  Extremität  enthalten  sind. 

Oie  Muskeln,  die  die  fleischigen  Lager  um  und  auf  der  Schulter 
bilden,  dienen  entweder  dazu,  das  Schulterblatt  oder  den  Oberarm,  ja 
selbst  den  Vorderarm,  zu  bewegen.  Erstere  ( CucuUaris,  Rhomboidetu, 
Serratus  anticus  mnjor,  und  Pecloralis  minor)  wurden,  da  sie  anderen 
Gegenden  angehören,  so  wie  der  Latissimus  dorsi  und  Pectoralis  major, 
schon  früher  geschildert. 

Das  Schulterblatt,  welches  nur  durch  die  sehr  kleine  Gelenkfläehe 
am  Akromion  mit  dem  Schlüsselbeine  in  Verbindung  steht,  bietet  die 
ganze  Ausdehnung  seiner  Flächen,  seine  Fortsätze,  und  seinen  äusseren 
Rand,  den  Muskeln  des  Annes  zum  Ursprünge  dar.  Seine  grosse  Ver- 
schiebbarkeit verändert  vielfältig  den  Standpunkt  des  Schultergelenkes, 
und  begünstigt  wesentlich  die  freie  Beweglichkeit  der  oberen  Extremität. 
Würden  die  hier  zu  erörternden  Muskeln  des  Annes  nicht  vom  beweg- 
lichen Schulterblatte,  sondern  von  fixen  Punkten  des  Stammes  entsprin- 
gen, so  würden  sie  bei  den  Stellungsveränderungen  der  oberen  Extremität 
eine  Zeming  erleiden  müssen,  die  mit  der  Freiheit  des  Schultergelenkes 
unvereinbar  ist. 

Der  Deltamuskel,  Musculus  deltoides  (A -eidijg,  oder  besser 
xj-Hdr,g),  Attollens  humerum , deckt  als  dreieckige,  aus  vielen  verfloch- 
tenen Bündeln  gebildete  Muskelmasse,  den  kugeligen  Vorsprung  des 
Schultcrgelenks,  entspringt  mit  breiter  Basis  vom  concavcn  Rande  der 
F.xtremitas  acromialis  des  Schlüsselbeins,  vom  äusseren  Rande  des 
Akromion,  und  von  dem  grösseren  Theilc  der  Spina  srapulae  (also 
genau  an  denselben  Punkten,  an  welchen  der  Cucullaris  endigte),  und 
befestigt  sich,  indem  seine  Fleischbündel  in  eine  stumpfe  Spitze  zulau- 
fen,  an  der  Rauhigkeit  in  der  Mitte  der  äusseren  Fläche  des  Oberarm- 
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knoehcns.  Zwischen  ihm  und  dem  Knpselbande  des  Schultergelenks 
liegt,  gerade  unter  dem  Akromion,  ein  ansehnlicher  Schleinibeutel , der 
zuweilen  doppelt  wird.  Er  hebt  den  Arm.  Dass  hiebei  seine  mittlere 
Portion,  welche  vom  Akromion  entspringt,  besonders  tlnitig  ist,  kann  man 
an  der  eigenen  Schulter  mittelst  der  aufgelegten  Hand  deutlich  Hilden. 

Seine  äussere  und  innere  Fläche  sind  mit  einer  dünnen  Aponenrose  Über- 
zogen, welche  sich  in  die  fibröse  Binde  des  Oberarms  forlseUl.  — Meckel 
(Handbuch  der  menschl.  Anal.  II.  |i.  493)  beschrieb  ein  öfters  wirkommcndes, 
von  der  A|ioneurnsu  des  Infraspinalus,  und  von  der  Mille  des  inneren  Scliulter- 
hlaltrandes  entspringendes,  aeeessorisches  Fascikcl,  und  AI  hin  ein  kürzeres, 
vom  kürzeren  Schultcrblallrandc  entslehendes.  — Häufig  bildet  der  Gräteu- 
ursprung  eine  besondere  Portion.  — Man  hat  seinen  Clavicularursprung  auf 
Kosten  des  grossen  Brustinuskcls  bis  zum  Sternum  sieb  erstrecken  ( Seiler , 
Obs.  anal.  Fase.  1.),  oder  mit  dem  Pecloralis  major  verschmelzen  gesehen  f(Hlu, 
patliol.  Anal.  p.  249).  — Theilc  (in  Sömmerring's  Muskellchre , pag.  230/ 
beobachtete  einen  zweiten,  tiefliegenden,  I '/z  Zoll  breiten  Armheber,  der  von 
der  Kapsel  des  Schultergelenks  entsprang,  und  ich  sah  mehrmals  einen  vom 
Akroiniou  entstehenden  Spanner  der  Schnltcrkapscl , als  ein  vom  Fleische  des 
ilelloides  losgerissenes,  und  selbstständig  gewordenes  Hundeleben  auftreten.  — 
Bei  jenen  Thieren , welche  kein  Schlüsselbein  besitzen , gehen  die  Clav  icular- 
porlioncn  des  Ilelloides  und  Clavicularis  unmittelbar  in  einander  über. 

Der  Obergrätenmuskel,  Musculus  supruspinatus,  wird  von  der 
Gräteninsertion  des  Cucullaris  bedeckt,  liegt  in  der  Fossa  supraspinata , 
von  welcher  er  entspringt,  und  geht  unter  dem  Akromion  zum  Tuber - 
cu htm  majtu  des  Oberarmknochens,  an  dessen  obersten  Muskcleimlruck 
er  sich  inserirt.  Rollt  den  Arm  nach  aussen,  und  hilft  ihn  liehen.  Seine 
Endsehue  verwebt  sich  zugleich  so  iuuig  mit  der  Kapsel  des  .Schulter- 
gelenks, dass  erstere  durch  die  Wirkung  dieses  Mukeis  gespannt,  und 
der  Gefahr  der  Einklemmung  entzogen  wird. 

Der  Untergrätenmuskel,  Musculus  infraspinatus,  entspringt,  wie 
sein  Name  ausdrtlckt,  von  der  Fos.su  infraspinata , wird  vom  Gräten- 
ursprung des  Dcltoides  zum  Theil  bedeckt,  und  geht  nach  aus-  und 
aufwärts  zunt  mittleren  Eindruck  des  Tuberculum  majus.  Rollt  den  Arm 
nach  aussen,  und  zieht  ihn,  wenn  er  aufgehoben  war,  nieder. 

Der  kleine  runde  Armmuskel,  Museuhu  teres  minor,  entspringt 
vom  oberen  Theile  des  äusseren  Schulterblattrandes,  schmiegt  sich  an 
den  unteren  Rand  des  Infraspinatus  an,  mit  welchem  er  sehr  oft  ver- 
schmilzt, und  endigt  am  unteren  Eindruck  des  Tuberculum  majus.  Wirkt 
wie  der  Infraspinatus.  Man  hat  ihn  lauge  nur  für  eine  Portion  des 
Infraspinatus  gehalten.  Erst  Adrianus  Spigclius  fasste  ihn  als  einen 
selbstständigen  Muskel  auf. 

Da  das  Tuberculum  majus  den  drei  Auswärlsrollcrn  des  Oberarm«  al« 
Angriffspunkt  dient,  könutc  cs  als  Tuberculum  supinalorium , — und  da» 
Tuberculum  minus,  welches  als  Hebelarm  für  die  Einvvärtsroller  dient,  als 
Tuberculum  pronatorium  bezeichnet  werden.  Ute  zur  Längenaxe  des  Ober- 
armbeins quere  Richtung  der  Rollmuskcln,  und  die  Grösse  der  Tubereula,  sind 
für  die  leichte  Ausführbarkeit  der  Rollbewegungen  des  Armes  günstige  Momente. 
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Der  grosse  runde  Armin uskcl,  Musculus  irres  major,  der 
ganz  zweckmässig  als  Scapularursprung  des  l.ntissimns  tlorxi  genommen 
werden  kiinnte,  entsleht  unter  dem  vorigen  bis  zum  unteren  Winkel  des 
.Schulterblattes  herab;  läuft  nach  auf-  und  vorwärts,  lässt  seine  platte 
Sehne  sieh  mit  jener  des  Latixsimux  tlorxi  vereinigen,  und  befestigt  sieh, 
wie  diese,  an  der  Spina  tubercuU  minoris.  Zieht  den  Arm  an  den 
Stamm  und  etwas  rückwärts,  dreht  ihn  zugleich  nach  innen. 

Der  grosse  mal  kleine  runde  Armmuskel  sind  durch  eine  Spalte  getrennt , 
durch  welche  der  lange  Kopf  des  Triccps  Irilt. 

Der  Unterschulterblattmuskel,  Muscuhu  xubxrupularix,  nimmt 
die  concavc  vordere  Fläche  des  Schulterblattes  ein.  Er  ist  deshalb,  so 
lauge  die  Extremität  noch  mit  dem  Stamme  in  Verbindung  ist,  sehr 
schwer  zugänglich,  wie  versenkt  zwischen  Schulterblatt  und  Brustkasten 
(daher  wohl  der  alte  Name  Miisciilnx  immrrsnx  bei  Riol  an).  Er  steht 
mit  dem  auf  der  Seitenwand  des  Brustkastens  auiliegenden  Muxru/ux 
xrrrtilux  anticux  major  in  Flächenbertihrung,  von  welchem  er  durch  die 
Faxria  xnbxrapularix  und  sehr  laxes  Bindegewebe  getrennt  wird,  ent- 
springt mit  spitzigen  sehnigen  Fascikeln  von  den  Leisten  der  vorderen 
Schulterblattfiäe.he,  und  mit  breiten  fleischigen  Bändeln  von  den  Feldern 
zwischen  den  Leisten.  Beide  Sorten  von  Bändeln  stecken  zwischen 
einander,  drängen  sieh  im  Laufe  nach  auswärts  dichter  zusammen,  und 
heften  sich  an  eine  breite  und  starke  Sehne,  welche  an  das  Tuberculum 
minus  und  die  von  ihm  herabsteigende  Spina  tritt.  Rollt  den  Arm  nach 
innen.  Zwischen  seiner  Sehne,  dem  Halse  der  Scapula,  und  der  Basis 
des  Procexsux  coraroitleits,  liegt  ein  grosser  Schleimbeutel,  welcher  mit 
der  Mühle  des  Schultergelenks  communicirt,  und  eine  Ausstülpung  seiner 
Synovialauskleidung  ist.  Unter  ihm  findet  sich  nicht  ganz  selten  ein 
kleinerer,  allseitig  geschlossener. 

Das  itusscrsle  Bündel  des  Subscapularis  blrilit  bis  zu  seiner  Insertion  an 
der  Spina  luberculi  minoris  fleischig,  und  wurde  von  Grub  er  als  Subscapularis 
minor  aufgefassl,  welcher  sich,  bezüglich  seiner  analotnischen  Selbstständigkeit, 
zum  eigentlichen  Subscapularis  so  verhalt,  wie  der  Teres  minor  zum  Infra- 
spinatus.  Siche  hierüber,  und  (Iber  zahlreiche  Beobachtungen  von  Anomalien 
der  Srhultermiiskrln,  II'.  (1  rulicr , die  Musculi  subscapularis  und  die  neuen 
Schullennuskeln,  Petersburg,  1857,  mit  4 Taf. 

Da  die  beiden  Tubercula  des  Oberarmbeins  so  nabe  am  Kopfe  dieses  Kno- 
chens stehen , so  werden  alle  an  ihnen  sieh  ansetzendc  Muskeln  nur  filr  die 
llollhewegiingen  der  oberen  Extremität,  nicht  aber  fltr  die  llehelhewegung  der- 
selben günstig  placirt  sein,  da  sic  sich  in  letzterer  Beziehung  zu  nahe  am 
Stützpunkt  des  Hebels  inseriren. 


§.  Ul.  Muskeln  am  Oberarme. 

Es  finden  sich  am  Oberanne  an  seiner  vorderen  und  hinteren  Seite 
Längenmuskeln,  welche  entweder  an  ihm  entspringen,  wie  der  1 irarbin/ix 
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internus,  der  mittlere  und  kurze  Kopf  des  Triceps,  oder  an  ihm  endigeu, 
wie  der  Coraeobrarhialis , oder,  von  der  Schulter  kommend,  blos  Uber 
ihn  weglaufen,  um  zum  Vorderarme  zu  gelangen,  wie  der  IJiceps,  und 
der  lange  Kopf  des  Triceps. 


A.  Muskeln  an  der  vorderen  Gegend  des  Oberarms. 


Der  zweiköpfige  A r m m u s k c 1 , Musrulus  bieeps  brach ii,  liegt  an 
der  vorderen  inneren  Seite  des  Oberarms.  Er  entsteht  mit  zwei  sehnigen 
Köpfen  vom  Schulterblatte , und  endigt  an  der  Tuberositas  radii.  Sein 
kurzer  Kopf,  der  zugleich  der  schwächere  ist,  Caput  breee  s.  Muscutus 
coraro-radialis,  entspringt,  mit  dem  Musrulus  coracn-brarhialis  verwach- 
sen, vom  Processus  eoracoideus.  Sein  langer  Kopf,  Caput  longum  s. 
Musrulus  gleno-radiaüs,  kommt  vom  oberen  Ende  der  GelenkUäehe  des 
Schulterblattes  her,  wo  er  eine  plattrundliehe  Sehne  bildet,  welche  in- 
nerhalb der  Gelenkskapsel  sich  an  den  Oberarmkopf  genau  ansehmiegt, 
in  der  Rinne  zwischen  den  beiden  Tuberculis  des  Oberanus  die  Gelcnk- 
höhle  verlässt,  und  durch  einen  scheidenartigen  Fortsatz  der  Synovial- 
haut des  Schultergelenks  umhttllt  wird.  Beide  Köpfe  vereinigen  sich  in 
der  Mitte  des  Oberarms  zu  einem  gemeinschaftlichen  Muskclbauch,  wel- 
cher Uber  dem  Ellbogengelenke  in  eine  starke  rundliche  Sehne  Uber- 
geht, welche  sich  in  der  Tiefe  der  Ellbogenbeuge  an  die  Tuberositas 
radii  heftet  (Schleimbeutel).  Vom  inneren  Rande  dieser  Eudschnc  geht, 
bevor  sie  in  die  Beuge  des  Ellbogens  tritt,  ein  plattes,  breites,  ajtoneu- 
rotischcs  Fascikel  zur  Verstärkung  der  fibrösen  Scheide  des  Vorderarms 
schräg  nach  innen  ab,  welches  brUckcnartig  Uber  die  Plica  cubiti  liinweg- 
liiuft.  Der  Bieeps  dreht  ini  ersten  Grade  seiner  Wirkung  den  pronirten 
Radius  nach  auswärts,  und  beugt  hierauf  den  ganzen  Vorderarm. 

Die  Sehne  des  langen  Kopfes  des  Bieeps  erhalt,  ausser  der  Synovialscheide, 
noch  eine  fibröse  Umhüllung,  an  welcher  sich  besonders  die  Sehne  des  grossen 
ßrustmuskels  helheiligt.  Siche  hierüber  Luschka  in  der  Zeitschrift  für  rat. 
Med.  N.  F.  Bd.  VIII. 

Eine  oftmals  vorkommende  Abweichung  des  Muskels  ist  die  Gegenwart 
eines  dritten  Ursprungskopfes,  der  gewöhnlich  schwächer  als  einer  der  beiden 
normalen  ist,  und  von  der  Milte  der  inneren  Fläche  des  Oberarms,  über  dem 
Urachialis  internus,  entsteht.  Er  ist,  durch  Ursprung  und  Dichtung  seiner 
Fasern,  dem  Urachialis  internus  so  nahe  verwandt,  dass  ich  ihn  für  ein  soll 
diesem  Muskel  losgerissenes,  und  dem  Bieeps  zugclheillcs  Muskelbündel  halle, 
was  dadurch  bestätigt  wird,  dass,  wenn  ein  dritter  Kopr  verkommt,  der  Um- 
rhialis  internus  immer  schwächer,  als  gewöhnlich,  erscheint.  Die  gleiche,  auf 
Beugung  des  Vorderarms  berechnete  Bestimmung  des  Bieeps  und  Brachialis 
internus,  erlaubt  ihnen  einen  Austausch  ihrer  Flcischbündel.  — In  seltenen 
Fällen  vermehrt  sich  die  Zahl  der  köpfe  sogar  bis  auf  fünf  ( Pietsch  in  Haus 
Journal  de  m£tl.  T.  31.  p.  245).  Die  überzähligen  Köpfe  treten  zuweilen  nicht 
an  die  Endschne  des  Bieeps,  sondern  gehen  getrennt  von  ihr  zum  Radius,  auch 
zur  Kapsel  des  EUbogengelenks  (Th eile).  Ich  sah  den  langen  Kopf  gänzlich 
fehlen,  und  zweimal  durch  eine  Sehnenschnur,  die  von  der  Kapsel  des  Schuller- 
gelenks  entsprang,  ersetzt  werden. 
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Unter  dem  Vrrstärkungshtlndcl,  welches  von  der  Endsehne  des  Biccps  zur 
fibrösen  Scheide  des  Vorderarms  ahgeht,  hegt  die  Arleria  brachialis,  und  ein- 
wärts von  ihr  der  Nervus  median us ; — auf  demselben  befindet  sich  die  Teno 
mediana  basilira,  welche  hier  von  den  Aeslen  des  mittleren  Hautnerven  ge- 
kreuzt wird , und  da  sie  zur  Vornahme  der  Aderlässe  gewählt  wird , dieser 
gefährlichen  Nachbarschaft  wegen,  mit  besonderer  Vorsicht  geöffnet  wer- 
den soll. 

Im  Zustande  der  Contraeiion  bildet  der  Biceps  einen  prallen  Längenvor- 
sprung (Eminenlia  bicipilalis  J , an  dessen  Rändern  der  Sulcus  bicipilalis  in- 
ternus et  externus  herabläuft,  ln  der  Milte  des  erstem!  schneidet  man  ein, 
um  die  Arleria  brachialis  zur  Unterbindung  aufzulindcn.  Man  trifft  zuerst  aul" 
«» die  Kenn  basilica,  unter  ihr  auf  die  Fascia  brachii,  nach  deren  Spaltung  der 
Nervus  medianus  zum  Vorschein  kommt.  Unter  diesem  liegt  die  Arleria  hra- 
chialis,  zwischen  den  beiden  1 'enae  brachiales,  welche  zuweilen  zu  einer  ein- 
zigen , an  der  inneren  Seite  der  Arterie  verlaufenden  Vene  verschmelzen.  — 
Im  Sulcus  bicipilalis  externus,  der  sich  nach  oben  zwischen  Deltoides  und 
Pecloralis  major  forlselzt,  trifft  man  ausserhalb  der  Fascie  die  l'ena  cephalica, 
und  in  der  unteren  Hälfte  des  Sulcus  den  Nervus  culaneus  externus,  inner- 
halb der  Fascie  gelegen.  — Hie  allen  Anatomen  nannten  den  Biceps  IHsciculus, 
und  bei  italienischen  Anatomen  liest  man  heut  zu  Tage  noch  öfters  Pescetlo. 

Der  Rabenarmmuskel,  Museuhu  coraco- brachialis,  entspringt, 
mit  dein  kurzen  Kopfe  des  Biceps  verwachsen,  vom  Processus  coraroi- 
deus,  und  endigt  in  der  Mitte  des  Oberamiknoehens , am  unteren  Kode 
der  Spina  tubercu/i  minoris.  Kr  ist  durch  einen  längeren  oder  kürzeren 
Schlitz,  zum  Durchgang  des  Nervus  culaneus  externus,  gespalten,  und 
heisst  deshalb  auch  Musculus  perforalux  Casserii.  Kr  zieht  den  Arm 
nach  innen  und  vorn.  Man  überzeugt  sich  bei  sorgfältiger  Präparation 
des  Muskels,  dass  er  einen  spannenden  Kinfiuss  auf  das  später  zu  er- 
wähnende Ligamentum  intermusculare  intemum  ausübt  (§.  174). 

Eine  höhere  Entwicklung  seines  Schlitzes  fuhrt  zu  einer  totalen  Längen- 
spaltung und  dadurch  zum  Doppeltwcrden  des  Muskels,  wie  bei  den  Affen.  Er 
liegt  vor  den  Gefässen  und  Nerven  der  Achselhöhle,  und  wird,  so  wie  der  mit 
ihm  verschmolzene  Kopf  des  Biceps,  vom  Pecloralis  major  bedeckt.  Heule 
lässt  den  Muskel  an  einem  Baudstreifen  endigen,  welcher  vom  Tuberculum  in- 
temum zur  Mitte  der  inneren  Fläche  des  Oberarmheins  berahgeht,  und  unter 
welchem  die  Arleria  circumßexa  humeri  anterior  durchpassirt.  Der  Muskel 
soll  diesen  Bandstreifen  auflieben  und  spannen,  und  die  genannte  Arterie  gegen 
Gompression  in  Schutz  nehmen  (Zeitschrift  filr  rat.  Med.  8.  Bd.  I.  Heft).  Ich 
habe  diese  Insertion  öfters  gesehen,  balle  sie  aber  nicht  filr  die  Norm. 

Der  innere  Armmuskel,  Musculus  brachialis  internus,  entspringt 
mit  seiner  äusseren  Zacke  von  der  äusseren  Fläche  des  Oberannknocbens, 
unterhalb  der  Inscrtionsstelle  des  Deltamuskels,  und  mit  der  inneren, 
von  der  inneren  Fläche  dieses  Knochens,  unterhalb  dem  Knde  des  Coraco- 
brachialis.  Kr  liegt  unmittelbar  auf  dem  Oberarniknochen  auf,  bedeckt 
im  Herablaufen  die  Beugeseite  der  Ellbogenkapsel,  mit  welcher  er  durch 
festes  Bindegewebe  zusammenhängt,  bildet  den  Boden  der  Kllbogengrube, 
und  inserirt  sich  am  Processus  coronoideus  der  Ulna.  Beugt  den  Ellbogen, 
und  spannt  zugleich  die  Kapsel,  um  sie  vor  Einklemmung  zu  schützen. 
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die  Sielte,  wo  der  Deltamuskel  endigt,  und  die  äussere  Zaeke  des  Ura- 
ch ialis  inlern us  beginnt,  ist  als  eine  leichte  Depression  schon  durch  die  Haut 
kennbar,  und  dient  als  gewöhnlicher  Applicatiouspuiikl  der  KonUnclieu  am  Ober- 
arm. — Bei  kraftvoller  Armmuseulatur  trennt  sich  sein  ifussersles  Bündel  von 
ihm,  um  mit  dem  Supinator  lungus  zu  verschmelzen. 

B.  Muskeln  an  der  hinteren  Gegend  des  Oberarms. 

Der  dreiköpfige  Arnimuskel,  Musen  Ins  triceps  s.  Extensor 
brachii,  liegt  an  der  hinteren  und  äusseren  Seite  des  Oberarms.  Die 
alten  Anatomen  nannten  seine  3 Köpfe  Anconaei,  wegen  der  Insertion 
am  Olekranon,  welches  von  ihnen  Processus  anconaeus  genannt  wunly. 
Ich  schiebe  diese  kurze  historische  Bemerkung  hier  ein,  weil  sich  der 
Schiller  ohne  sie  nicht  erklären  könnte,  wie  so  auf  der  nächsten  Seite 
auf  einmal  ein  Anconaeus  guurtus  daher  kommt.  — Der  lange  Kopf 
des  dreiköpfigen,  Caput  longum  s.  Anconaeus  longus,  entspringt  vom  äus- 
seren Schulterblattrande , gleich  unter  der  Caritas  glenoida/is,  und  geht 
zwischen  Teres  major  und  minor  mich  abwärts.  Der  mittlere  oder 
äussere  Kopf,  Caput  extemum  s.  Anconaeus  extern  us  (von  fr  uv  ei  I- 
hier,  der  Analogie  mit  dem  Extensor  cruris  wegen,  Vustus  extemus 
genannt),  entspringt  von  der  Aussenseite  des  Oberarms,  längs  einer  Linie, 
die  unterhalb  der  Insertion  des  kleinen  runden  Armmuskels  anfängt,  und 
bis  unter  die  Mitte  des  Knochens  herabreicht.  Der  kurze  oder  innere 
Kopf,  Caput  intemum  s.  Anconaeus  internus  mach  Cru  veil  hier,  Vastus 
internus),  beginnt  an  der  inneren  Seite  des  Oberarms,  neben  dem  An- 
sätze des  Teres  major,  bis  zum  Condylus  internus  herab,  so  wie  von 
der  hinteren  Fläche  und  der  äusseren  Kante  der  untercu  Hälfte  des 
Oberarms  (Th eile).  Alle  drei  Köpfe  vereinigen  sich  zu  einem  dicken 
Muskelhauche  mit  einer  platten  mächtigen  Sehne,  welche  schon  in  der 
Mitte  des  Oberarms  anfängt,  und  am  Olecranon  u/nae  endigt  (Sehleim- 
beutel). Sie  schickt  Verstärkungsbündel  zur  .Scheide  des  Vorderarms.  * 
Streckt  den  Ellbogen. 

Nur  bei  der  Ansicht  des  Triccps  von  innen  her  sind  seine,  drei  Köpfe 
deutlich  von  einander  zu  unterscheiden.  Bei  der  Ansicht  von  hinten  dagegen 
ist  der  kurze  Kopf  an  den  mittleren  so  dicht  angelegt,  dass  sie  nur  Einen 
Flcischkürper  bilden. 

Die  von  llalhcrtsnia  als  constanl  erkannte  Verbindung  der  l'rsprungs- 
sehnc  des  langen  Kopfes  des  Triceps  mit  der  Endsehne  des  Latissimus  dorsi 
wurde  bei  letzterem  Muskel  schon  angeführt. 

In  der  Spalte  zwischen  dem  mittleren  und  kurzen  Kopfe , verlauft  der 
Radialncrv  von  der  Achsel  zur  Hadialscilc  des  Annes.  — Da  bei  der  Streckung 
des  Etlbogengelenks  die  äussere  (hintere)  Kapselwand  sich  fallet,  und  zwischen 
den  Knochen  eingeklemmt  werden  könnte,  so  beßmlen  sich  unter  dem  unteren 
Ende  des  gemeinschalllirhcn  Bauches  des  Triceps  zwei  kleine  Muskelbiludel,  rin 
äusseres  und  inneres,  die  von  den  entsprechenden  Winkeln  des  Oberarm- 
knochens nach  abwärts  zur  Kapsel  gehen,  um  sie  in  demselben  Momente  zu 
spannen,  als  sie  durch  die  Streckbewegung  gefaltet  wird.  Tb  eile  entdeckte 
sie,  und  gab  ihnen  den  bezeichnenden  Namen  Subanconaei.  Ausführliches  De- 
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lail  (Iber  ilie  Faserung  des  Triecps  enthalt  Theile's  Aufsatz  in  Müllers  Archiv, 
1839,  p.  420. 

Als  eine  Zugabe  des  Triceps  erscheint  der  kurze  F,  llbogenhöcker- 
muskcl,  Ancouaeus  quartus,  welcher  mit  einer  runden,  am  äusseren 
Kunde  des  Muskels  sich  fortsetzenden  Sehne,  vom  Condylus  exlemus 
humeri  entspringt  (Schleimbeutel),  und  sich  mit  einem  breiten  Rande 
an  den  hinteren  Winkel  und  die  iiussere  Fläche  des  oberen  Drittels  der 
Ulna  iuserirt.  Sein  oberer  Rand  legt  sich  an  den  unteren  Rand  des 
kurzen  Kopfes  des  Triceps  so  genau  an,  dass  die  Grenze  zwischen  bei- 
den kaiun  anzugeben  ist.  Wirkt  wie  der  Triceps. 

lim  ihn  zu  sehen,  muss  die  Scheide  des  Vorderarms,  die  ihn  deckt,  und 
ihrer  Dicke  wegen  das  rothe  Fleisch  des  Muskels  nicht  durchscheinen  lässt, 
durch  einen  Wiukclschnilt  gespalten  werden,  dessen  horizontaler  Schenkel  vom 
Condylus  exlernus  humeri  zum  Olekranon,  dessen  verticaler  Schenkel  vom  Ole- 
kranon bis  zum  Beginn  des  mittleren  Drittels  der  Ulna  hcrabzuziehen  ist.  Der 
dadurch  umschriebene  dreieckige  Lappen  der  Vorderarmscheide  wird  von  seiner 
Spitze  gegou  seine  Basis  hin  abpräparirt,  und  der  Muskel  blosgelegt.  Nach 
Iscnflamm  (Anal.  Untersuchungen,  1822.  pag.  64)  ist  er  hei  Kindern  ver- 
hällnissmässig  grosser. 


§.  172.  Muskeln  am  Vorderarme. 

Je  näher  gegen  die  Hand  herab,  desto  zahlreicher  werden  die  Mus- 
keln an  der  oberen  Extremität,  desto  complieirter  ihre  Verhältnisse, 
aber  auch  desto  lohnender  ihre  Bearbeitung.  Die  Zunahme  der  Knochen 
an  Zahl,  und  die  mit  ihr  gegebene  Vennehrung  der  Gelenke  der  oberen 
Extremität  in  der  Richtung  von  oben  nach  unten,  bedingen  die  Vermeh- 
rung der  Muskeln  in  derselben  Richtung,  und  die  Wichtigkeit  der  Hand, 
als  des  eomplicirtesten  und  gebrauchtesten  Theiles  der  oberen  Extremi- 
tät, erhöht  ihre  functioneile  Bedeutung. 

Die  Vorderarmmuskeln  entspringen  grösstentheils  an  der  unteren  Ex- 
tremität des  Oberarmbeins  in  der  Gegend  der  beiden  Condyli,  in  dem  Ver- 
hältnisse, dass  die  Beuger  und  einer  der  beiden  Einwärtsdreher  vom  Condy- 
lus internus,  die  übrigen  vom  Condylus  extern  us  entstehen.  Da  der  Ober- 
amiknochcn  den  zahlreichen  Muskeln  des  Vorderarms  nicht  hinlängliche 
Ursprungspunktc  darbietet,  so  nehmen  viele  ihrer  Faserbündel  von  der  in- 
neren Fläche  der  sehnigen  Vordcrannscheidc,  und  von  den  Fortsätzen  dersel- 
ben, welche  zwischen  einzelne  Muskelbäuehc  cindringen,  ihren  Ursprung. 
1 )ic  fleischigen  Bäuche  der  Vordcrarmmuskeln  liegen  um  das  Ellbogengelenk 
herum  gruppirt,  und  setzen  sich,  gegen  die  Hand  zu,  in  verhältnissmiissig 
dünne  Seimen  fort , wodurch  die  Gestalt  des  Vorderarms  einem  langen, 
abgestutzten  Kegel  ähnlich  wird,  dessen  grösste  l’eriphcrie  um  den  Ell- 
bogen, dessen  kleinste  um  die  Handwurzel  geht.  Die  einzelnen  Mus- 
keln des  Vorderarms  befestigen  sich  entweder  am  Radius,  wie  die 
Aus-  und  Einwärtsdreher,  oder  überspringen  den  Vorderarm,  um  an 
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der  Handwurzel,  der  Mittelhand,  oder  den  Gliedern  der  Finger  zu 
endigen. 

A.  Muskeln  an  der  inneren  Seite  des  Vorderarms. 

Sic  bilden  drei  Schichten  oder  I>agen,  von  welchen  die  erste  den 
Pronator  teres,  Radialis  internus,  Pulmaris  longus,  und  Ulnaris  inter- 
nus, neben  einander  liegend,  enthält.  Diese  vier  Muskeln,  welche  alle 
vorwaltend  von  Einem  Punkte,  dem  Condplus  humeri  internus,  ausgehen, 
divergiren  während  ihres  Laufes  nach  abwärts,  und  lassen,  zwischen 
ihren  Sehnen,  die  zweite  Lage  durchsehen,  welche  blos  vom  hochliegen- 
den Fingerbeuger  gebildet  wird.  Das  dritte  Stratum  besteht  aus  dem 
tiefliegenden  Fingerbeuger,  dem  langen  Beuger  des  Daumens,  und  dem 
viereckigen  EinwUrtsdrcher,  welch  letzteren  einige  Autoren  einem  vierten 
Stratum  zuweisen. 


a ) Erste  Schichte. 

Der  runde  Einwärtsdreher,  Musculus  pronator  rotundus  s. 
Irres  (von  Winslow  richtiger  Pronator  obliquus  benannt),  entspringt 
vom  Cond  plus  internus  des  Oberarmbeins,  geht  schief  nach  vorn  und 
unten  zur  inneren  Fläche  des  Radius,  in  deren  Mitte  er  angreift.  Die 
Wirkung  sagt  der  Name.  Sein  Ursprung  erstreckt  sich  zuweilen  Uber 
den  Condplus  internus  humeri  hinauf,  auf  die  innere  Kante  dieses  Kno- 
chens, und  das  daselbst  befestigte  Ligamentum  intermusculare  intemum. 

Er  wird  viel  über  vom  Mediannerv  durchbohrt,  als  nicht.  Der  kleine 
tturchbohrungssrhlitz  kann  sich  zu  einer  durchgreifenden  Spaltung  des  Muskels 
in  zwei  kleinere  entwickeln,  was  bei  vielen  Quadrumanen  Regel  ist.  Ein 
Scsamhein  in  seiner  Ursprungssehne  habe  ich  nur  einmal  gesehen.  Wenn  ein 
Processus  supracondyloideus  am  Oberarmbein  vorkomml  (Note  zu  §.  128),  so 
entspringt  m der  Regel  ein  acccssorisches  MuskelbUndel  des  Pronator  teres 
von  ihm. 

Der  innere  Speie hcnmuskcl,  Musculus  radialis  internus  s. 
Flexor  carpi  radialis,  entspringt  mit  und  einwärts  von  dem  vorhergehen- 
den, läuft  schief  zum  unteren  Ende  des  Radius,  von  wo  er  Uber  dem 
Ligamentum  carpi  transcersum  die  Handwurzel  Überschreitet,  um  an  die 
Basis  des  Metacarpus  indicis  et  digiti  medii  zu  treten.  Beugt  die  Hand, 
und  unterstützt  die  Pronation  derselben. 

Oar  nicht  selten  schickt  er  kurze  Sehnenfascrn  an  das  Os  multangulum 
majus , wo  man  ihn  auch  ganz  endigen  licss.  Von  der  Inscrtionsstelle  des 
Pronator  teres  angefangen , beginnt  der  Radialis  internus  sehnig  zu  werden, 
und  hat  die  Sehne  des  Supinator  longus  nach  aussen  neben  sich.  Zwischen 
beiden  Sehnen  bleibt  ein  Zwischenraum,  in  welchem  die  Arleria  radialis  ver- 
läuft, deren  Pulsschlag  in  der  Nähe  des  Carpus  leicht  zu  fühlen  ist. 

Der  lange  Hohlhandmuskel,  Musculus  pulmaris  longus,  ent- 
springt, wie  die  früheren,  mit  einem  schlanken  spindelförmigen  Muskel- 
bauche, und  verwandelt  sieh  in  eine  lange  schmale  Sehne,  welche  am 
Carpus  an  das  Ligamentum  carpi  transcersum  fest  anhängt,  gewöhnlich 
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einen  Fortsatz  zum  Adductor  pollicis  sendet  (Meckel),  und  in  die 
Hohlhand-Aponeurose  ( Aponeurosis  palmtiris)  ausstrahlt,  welche  im  <>.  17-1 
zur  Sprache  kommt.  Spannt  die  Aponeurosc,  und  beugt  die  Hand. 

Kanin  hat  ein  amlerpr  Muskel  so  viele  Nuancen  seiner  Form,  wie  dieser. 
Er  fehlt  hei  Gegenwart  der  lloldliand-  Apniieurose;  letztere  kann  somit  nicht, 
wie  Meckel  meinte,  eine  Entfaltung  seiner  Sehne  sein.  Zuweilen  wird  sein 
Abgang  durch  eine  Sehne  des  oberflächlichen  Kingerheugers  ersetzt.  Er  ent- 
springt nicht  vom  Condylus  internus,  sondern  von  der  fibrösen  Scheide  des 
Vorderarms,  oder,  was  als  AfTenhihlung  verkommt , vorn  Kronenforlsatze  der 
Ulna.  Er  ist  umgekehrt ; hat  seine  Sehne  oben , seinen  Fleischbauch  unten ; 
oder  er  wird  zweiliüuchig  mit  mittlerer  Sehne;  oder  oben  und  unten  sehnig 
und  in  der  Mitte  fleischig,  oder  doppelt,  oder  inserirl  sich  nur  an  das  iland- 
wurzelhand,  ohne  zur  Aponeurosix  patmaris  zu  kommen. 

Der  innere  E 1 1 b o g e n nt  u s k e 1 , Musculus  ubiaris  internus  s.  Flexor 
rarpi  ulnaris,  liegt  unter  allen  Muskeln  der  ersten  Schicht  am  meisten 
nach  einwärts,  indem  er  mit  der  Ulna  parallel  läuft.  Er  ist  halbgefie- 
dert,  und  entspringt  tlieils  vom  Condplus  internus,  tlieils  von  der  inneren 
Seite  des  Olekranon  und  der  oberen  Hälfte  der  hinteren  Kaute  der  Ulna, 
um  mit  starker  rundlicher  Sehne  am  Os  pisiforme  sieh  festzusetzen.  Ein 
Faserzug  seiner  Endsehne  lässt  sieh  bis  zur  Basis  des  fünften  Mcta- 
carpusknochcna  verfolgen.  Beugt  die  Hand,  und  abdueirt  sie. 

Sein  Ursprung  wird  vom  Servus  ulnaris  durchbohrt,  der  nachher  mit  der 
Arle  na  ulnaris  und  den  beiden  Fenne  ulnares  in  eine  gemeinschaftliche  Scheide 
eingeschlossen,  zwischen  ihm  und  dem  hocliliegendeu  Fmgcrheugcr  gegen  die 
Hand  verlauft.  Cruvcilhier  nannte  den  L'lnaris  internus  deshalb  le  muscle 
salellile  de  t ariere  culiitale.  — Alle  Muskeln  der  ersten  Schichte  sind  an  ihren 
Ursprüngen  unter  sich  und  mit  dem  hochliegenden  Fingerheuger  zu  einem  ge- 
meinschaftlichen Fleischkilrper  verbunden. 

Man  versuche  es,  an  der  eigenen  Hand,  die  Srlinen  der  genannten  Mus- 
keln an  der  llandvvurzelgegend  zu  bestimmen. 


b)  Zweite  Schickte. 

Der  hochliegende  Fingerbeuger,  Muscuhts  Jlexor  digitorum 
sublim is  s.  perforntus,  entsteht  vom  Condtjlus  internus  humeri,  vom 
inneren  Seitenbande  des  Ellbogengelenks,  von  der  inneren  Fläche  des 
Kronenfortsatzes  der  Ulna,  und  vom  Radius,  unterhalb  seiner  Tuberosität 
bis  zur  Insertiousstelle  des  Pronator  teres  herab.  Der  Ficisehkörper 
des  Muskels  theilt  sich  gegen  das  untere  Drittel  des  Vorderarmes,  in 
vier  spindelförmige  Stränge,  welche  in  verschiedener  Höhe  sehnig  wer- 
den. Die  Sehnen  liegen  in  einem  Bündel  beisammen,  und  treten  unter 
dem  queren  Handwurzelbande  in  die  Hohlhand  herab,  wo  sie  divergirend 
zum  zweiten  bis  fünften  Finger  laufen.  Am  ersten  (iliedc  des  betreffen- 
den Fingers  wird  jede  Sehne  durch  einen  Längenschlitz  gespalten,  zum 
Durchgang  der  Sehne  des  tiefliegenden  Beugers.  Die  Spaltungsschenkel 
vereinigen  sich  am  zweiten  Gliede  so  mit  einander,  dass  ihre  inneren 
Fasent  sieh  kreuzen  (Chiasma  Camperi,  kreuzen),  trennen  sich 

Lchrhoch  der  Anatomie,  ti.  Anfl.  27 
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aber  neuerdings,  um  sich  am  Seitenrande  des  zweiten  Gliedes  zu  in- 
seriren.  Zuweilen  fehlt  die  Sehne  fltr  den  kleinen  Finger,  oder  befestigt 
sieh,  nicht  gespalten,  am  Radialrand  des  zweiten  Gliedes,  welches  sie 
sammt  dem  dritten  beugt. 

Zwischen  dem  stärkeren  Ulnar-  und  schwächeren  Radialbtlndel  des 
Muskels  passirt  der  Mediannerv  hindurch. 

c)  l>ritte  Schichte. 

Der  tiefliegende  Fiugerbeuger,  Musculus  ßcxor  digitorum 
prtj'undus  s.  perforant,  ist  stärker  als  der  vorige,  der  ihn  bedeckt,  ent- 
springt von  den  zwei  oberen  Dritteln  der  inneren  Fläche  der  Ulna,  so 
wie  auch  vom  Ligamentum  inlerosteum.  Unbeständige  FleischbUudel, 
welche  von  der  inneren  Fläche  des  Radius  entspringen,  gesellen  sich 
diesem  Ursprünge  des  Muskels  bei.  Der  hiedurch  gebildete  flache 
Fleischkörper  des  Muskels  spaltet  sich,  etwas  tiefer  als  der  hochlie- 
gende, in  vier  Sehnen,  welche  auf  dieselbe  Weise,  wie  die  Sehnen  des 
hochliegenden  lieugers  verlaufen.  Die  Sehnen,  welche  zum  Mittel-, 
Ring-  und  kleinen  Finger  ziehen,  tauschen,  Während  des  Durchtritts 
unter  dem  queren  Handwurzelbande,  einzelne  FaserbUndcl  gegen  einander 
aus,  während  die  ftlr  den  Zeigefinger  bestimmte  Sehne  sich  in  diesen 
Austausch  nicht  einlässt.  Am  zweiten  Fingergliede  schieben  sich  die 
Sehnen  des  tiefliegenden  Tieugers  durch  die  Spalte  der  Sehnen  des 
hochliegenden  Beugers  durch,  und  endigen  am  dritten  Gliede,  welches 
sie  beugen. 

Beim  Eintritt  in  die  Hohlhand  entspringen  vom  Radialrand  der 
Sehnen  des  tiefliegenden  Beugers  die  vier  spulenförmigen,  länglich  rund- 
lichen Rege n w u r m -M usk el n,  Musculi  iumbricalet,  welche  zu  den 
Radialrändcrn  der  ersten  Fingerglieder  laufen,  und,  die  Hohlhand  ver- 
lassend, in  die  Rückenaponeurose  der  Finger  übergehen.  Von  den  alten 
Anatomen  wurden  sie  Musculi  ßdicinaies,  Geigermuskeln,  genannt.  Hat 
man  einen  derselben,  am  besten  jenen  des  Zeigefingers,  bis  in  die 
Rückenaponeurose  des  Fingers  verfolgt,  und  zieht  man  an  ihm,  so  findet 
man,  dass  die  Wirkung  dieses  kleinen  Muskels  in  einer  Beugung  der 
Phalanx-  prima,  und  in  gleichzeitiger  Streckung  der  I’halanx-  secunda 
und  lertia  besteht,  eine  Bewegung,  die  der  Finger  bei  der  Führung  der 
Haarstriche  während  des  Schreibens,  und  beim  Austheilen  von  Nasen- 
stübern macht. 

Uebcr  <lic  genauere  Anatomie  des  tiefliegenden  Beugers,  und  seinen  Ein- 
fluss auf  das  BcugevermOgcn  einzelner  Finger,  handelt  Theile,  in  Müllers  Archiv. 
1839.  pag.  420. 

Der  lange  Beuger  des  Daumens,  Musculus  flrx-or  pollicis 
longus,  liegt  auswärts  von  dem  tiefen  Fingerbeuger,  wird  von  ihm  durch 
den  Nertnu  interosseus  und  die  Artcria  interossea  getrennt,  entspringt 
an  der  inneren  Fläche  des  Radius,  von  der  Insertionsstelle  des  Biceps 
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angefangen  bis  zum  unteren  Drittel  des  Knochens  herab,  und  nimmt 
vom  hochliegenden  Fingerbeuger  ein  constantes  FleischbUndel  auf ; geht, 
nachdem  er  sehnig  geworden,  mit  den  übrigen  Beugesehnen  unter  dem 
Ligamentum  earpi  transcersum  zum  ersten  Lhfumengelenke , läuft  zwi- 
schen beiden  Sesambeiuchcn  desselben  zur  zweiten  Phalanx,  und  be- 
festigt sich  daselbst  — Drängt  man  am  unteren  Ende  des  Vorderarms 
seine  Sehne  von  denen  des  tiefliegenden  Beugers  weg,  so  findet  man: 
den  viereekigenEinwärtsdrcher,  Muscutus  pronator  yuadratus 
(Pronator  transversus  von  Win  slow),  der  an  der  inneren  und  hinteren 
Fläche  der  Ulna  entspringt,  und  Uber  das  Ligamentum  interosseum  quer 
zum  Radius  herüber  läuft,  an  dessen  innerer  Fläche  und  innerem  Winkel 
er  endigt.  Man  muss  gestehen,  dass  die  Wirkungsweise  des  Muskels, 
welche  durch  seinen  Namen  ausgedrtlckt  wird,  nichts  weniger  als  ein- 
leuchtend erscheint.  Der  Muskel  krümmt  sich  nicht  um  das  untere 
Ende  des  Radius  herum,  wie  er  es  als  Pronator  thun  müsste,  sondern 
um  jenes  der  Ulna,  welche  nicht  drehbar  ist. 

Das  Convolut  der  Fingerbeugesehnen  wird,  während  seines  Durch- 
ganges unter  dem  Ligamentum  earpi  transcersum,  von  einer  weiten, 
mehrfach  gefalteten  Synovialseheide  eingchüllt,  welche  für  jede  einzelne 
Sehne  einen  besonderen  Ueberzug  bildet,  und  bis  zum  Ursprünge  der 
Lumbricalmuskeln  herabreicht.  — Die  Sehnen  des  Flexor  perforans 
und  perforatus  eines  Fingers,  werden  an  der  unteren  Fläche  des  Fingers 
durch  eine  starke  fibröse  Scheide  in  ihrer  Lage  erhalten,  welche  von 
den  Radialrändern  der  einzelnen  Phalangen  zu  den  Ulnarräuderu  der- 
selben geht,  und  einen  fibrösen  llalbkanal  bildet,  der  durch  die  Volar- 
flächen der  Phalangen  zu  einem  ganzen  Kanal  geschlossen  wird,  durch 
welchen  die  Beugesehnen  an  die  Volarfläche  der  Fingerglieder  nieder- 
gehalten  werden.  Jede  solche  fibröse  Scheide  darf  keinen  ununterbrochen 
fortlaufenden  Halbkanal  bilden,  sondern  muss  durch  Querschnitte  in 
mehrere  Stücke  getlieilt  sein,  welche  sieh  bei  der  Beugung  einander 
nähern,  und  bei  der  Streckung  von  einander  entfernen  können.  Ein 
ununterbrochener  Halbkanal  könnte  nur  durch  öfteres  Einknicken  ge- 
beugt werden.  Diese  einzelnen  Stücke  nehmen  nach  der  Richtung  ihrer 
Fasern  den  Namen  der  Querbänder,  Kreuzbänder,  und  schiefen 
Bänder  an. 

Die  innere  Oberfläche  des  theils  knöchernen,  theils  sehnigen  Kanals, 
welcher  an  der  Volarfläche  der  Finger  die  beiden  Beugesehnen  auf- 
nimmt, ist  mit  einer  Synovialmembran  ausgeklcidet,  welche  bandartige 
Verlängerungen  zu  den  cingcschlosseneu  Beugcschnen  hinschickt.  Diese 
Verlängerungen  heissen  Vincula  tendinum  s.  Tenacula,  und  leiten  er- 
nährende Blutgefässe  den  Sehnen  zu. 

Die  Tenacula  sind  Ucberrcslc  einer  in  den  ersten  Entwicklungszeitrüumen 
staugefundenen  Einstülpung  der  Synovialliaut  der  Sclicide  durch  die  Bcugc- 
selinen.  Sie  finden  sich  regelmässig  am  ersten  Fingerglicde,  und  enthalten 
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igimer  sehnige  Fasern,  welche  vom  Periost  des  Fingergliedes  zur  Sehne  treten, 
oder  umgekehrt.  Sie  erlangen  dadurch  einen  (irad  von  Festigkeit,  der  es 
ihnen  möglich  macht,  nach  Amputationen  der  zwei  letzten  Phalangen,  als 
Beugesehnen  ftlr  das  ersje  Glied  wirken  zu  kiinnen.  Sie  fuhren  zugleich,  wie 
oben  bemerkt,  die  für  die  Ernährung  der  Sehnen  nittlugcn  Blutgefässe  vom 
Periost  der  Phalangen  den  Sehnen  zu,  und  sind  insofern  dem  sogenannten 
Schleimhand  des  Kniegelenks,  und  dem  runden  Bande  des  Schenkelkopfes  analog. 

Speciellen  Untersuchungen  zufolge  (Gazette  mdd.  1839.  Pi.  18),  setzt  sich 
der  Synovialsack,  welcher  sämmlliche  Beugesehnen  unter  dem  queren  lland- 
wurzelhande  einhtlllt,  in  die  Synovialauskleidung  der  librüsen  Scheiden  der 
Beugesehnen  des  Daumens  und  kleinen  Fingers,  nicht  aber  der  Übrigen  Finger, 
ununterbrochen  fort,  indem,  wenn  man  die  dritten  Phalangen  aller  fünf  Finger 
einer  Leiche  ampulirt,  und  Wasser  in  den  Synovialsack  unter  dem  queren  Hand- 
wurzelbande einspritzt,  dieses  nur  aus  den  Stumpfen  des  kleinen  Fingers  und 
des  Daumens,  nicht  aber  aus  denen  der  drei  mittleren  Finger  ausstrilmt.  Gill 
meinen  Erfahrungen  nach  nicht  als  allgemeine  Hegel. 

B.  Muskeln  an  der  äusseren  und  Radialseite  des  Vorderarms. 

Sie  sind  vorzugsweise  Strecker  und  Auswärtsdreher  der  Hand.  Ihre 
Richtung  geht  theils  longitudinal,  mit  der  Vorderarmaxe  parallel,  theils 
kreuzt  sie  diese,  wie  es  flir  die  drei  auf  der  Aussenseite  des  Vorder- 
arms gelegenen  langen  Muskeln  des  Daumens  der  Fall  ist,  welche  sich 
schief  zwischen  den  Längenniuskeln  gegen  die  Radialseite  des  Vorder- 
arms hervordrängen.  An  der  Dorsalgegend  des  Carpus  gehen  ihre 
Sehnen  uuter  dem  Ligamentum  carpi  commune  dorsale  durch,  welches 
ftlr  einzelne  oder  mehrere  derselben  besondere  Fächer  bildet,  indem  es 
Fortsätze  zwischen  sie  einschiebt. 

Der  lange  Auswärtsdreher:  Muscuhts  supinutor  longus,  spindel- 
förmig und  stark,  entspringt  vom  unteren  Dritttheile  der  äusseren  Kante 
des  Oberarmbeins  und  dem  daran  befestigten  Ligamentum  intermusculare 
exlernum,  läuft  an  der  Radialseite  des  Vorderarms  herab,  und  inserirt 
sich  am  unteren  Ende  der  Armspindel  über  dem  Processus  stgloideus. 
Wenn  der  Muskel  gut  präparirt  vorliegt,  so  kann  man  cs  leicht  ein- 
seben, dass  er  nicht  unter  allen  Umständen  ein  Auswärtsdreher  ist.  Bei 
stark  supinirtem  Arm  wirkt  er  unbestreitbar  als  Einwärtsdreher.  Indem 
die  Auswärtsdrehung  des  Vorderarms  den  Handteller  nach  oben  richtet,  wie 
beiin  sogenannten  Handauflmlten  der  Bettler,  führte  der  Muskel  vor  Alters 
den  nicht  unpassenden  Namen  Musculus  pauperum  s.  mendicantium.  Sein 
Hauptgeschäft  wird  jedoch  immer  in  der  Mitwirkung  bei  der  Beugung 
des  Vorderarmes  bestehen,  für  welche  Action  seine  vom  Drehpunkt  der 
Vorderarmknochen  weit  entfernt  liegende  Befestigungsstelle  einen  sehr 
gttnsdgen  Umstand  bildet. 

Da  die  Arleria  radiatis  sehr  conslant  längs  des  inneren  Itandes  des  Supi- 
nator longus  verläuft,  nannte  Cruveilhier  diesen  Muskel:  Musculus  satelles 
arteriae  radialis. 

Der  innere  Band  des  Supinator  longus  bildet,  mit  dem  oberen  Bande  des 
Pronator  teres , die  Seiten  einer  nach  unten  spitzig  zulaufenden  dreieckigen 
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Grube,  Fovea  s.  Plira  cubili,  deren  Grund  den  Inscrtionsstcllen  des  Biceps 
und  Brachialis  internus  entspricht.  Sie  wird  durch  die  Fascia  anlibrachii 
hedeekl,  und  schlierst  die  Arteria  brachialis,  nebst  ihren  beiden  begleitenden 
Venen  und  dem  Nervus  medianus  ein.  Oie  Arteria  brachialis  liegt  am  inneren 
Hände  der  Sehne  des  Biceps  auf  dem  Brachialis  internus,  um!  llieilt  sich  hier 
in  die  Arteriu  radialis,  und  den  kurzen  gemeinschaftlichen  Slamm  der  l'lnar- 
und  Zwischenknochenarterie.  Oer  Nervus  medianus  liegt  au  der  inneren  Seite 
der  Arteria  brachialis. 

Der  lange  und  kurze  äussere  Speichenmuskel,  Musculus 
radialis  extemus  lorujus  et  hrrris , s.  Extensor  car/ii  radialis  longus  et 
brevis , Hegen  neben  dem  vorigen  nach  aussen,  und  haben  mit  ihm  gleiche 
Sichtung.  Der  lange  entspringt,  Uber  dem  Condtjlus  extemus  brachii, 
vom  äusseren  Winkel  dieses  Knochens,  unmittelbar  unter  dem  Ursprünge 
des  Supinator  longus;  der  kurze  kommt  vom  Condglus  extemus  selbst, 
und  vom  Ringhande  des  Radius.  Heide  gehen  auf  der  Aussenflilche  des 
Vorderarms  herab,  wobei  der  lange  den  kurzen  bedeckt,  passiren  durch 
ein  ihnen  gemeinschaftliches  Fach  unter  dem  Ligamentum  earpi  dorsale, 
und  befestigen  sich,  der  lange  an  der  Basis  des  Metacarpus  indicis,  der 
kurze  an  derselben  Stelle  des  Metacarpus  digiti  medii.  Sie  strecken  die 
Hand  und  adduciren  sie ; letzteres  besonders  wenn  sie  mit  dem  Radialis 
internus  gleichzeitig  wirken. 

Der  gemeinschaftliche  Fingerstrecker,  Musculus  extensor 
digitorum  communis,  entsteht,  mit  dem  kurzen  Speieheumuskel  ver- 
wachsen, vom  Cond//lus  extemus  huineri  und  der  Fascia  anlibrachii, 
trennt  sieh  in  der  Mitte  des  Vorderarms  in  vier  Bäuche,  welche  bald 
plattsehnig  werden,  bis  Uber  die  Handwurzel  hinaus  mit  einander  parallel 
laufen,  ein  für  sie  allein  bereitgehaltenes  Fach  des  Ligamentum  earpi 
dorsale  passiren,  am  Handrücken  divergiren,  durch  platte  fibröse  Zwi- 
schenbänder unter  sich  Zusammenhängen,  und  am  Rücken  des  ersten 
Fingergliedes  in  eine  breite  Aponeurose  übergehen,  welche  mit  der 
Streckseite  der  Kapseln  der  Articulationes  melacarpo  - phalangeae  innig 
verwachsen  ist,  durch  die  Sehnen  der  Musculi  interossei  et  lumbricales 
verstärkt  wird,  und  sich  auf  dem  Rücken  der  ersten  Phalanx  in  drei 
Schenkel  spaltet,  deren  mittlerer  am  oberen  Ende  der  zweiten  Phalanx, 
die  beiden  seitlichen  erst  an  den  Seiten  der  dritten  Phalanx  sich  be- 
festigen. Er  streckt  alle  drei  Fingerglieder,  vorzugsweise  jedoch  das 
erste.  Die  Verbindungen  der  Sehnen  des  gemeinschaftlichen  Finger- 
streckers am  Handrücken,  durch  tibrüse  Zwischenbänder,  sind  in  Hin- 
sicht ihrer  Luge , Breite,  und  Stärke  sehr  veränderlich.  Am  stärksten 
und  constantesten  ist  die  Verbindung  der  Strecksehne  des  Ringlingers 
mit  jener  des  kleinen  und  des  Mittelfingers.  Dieses  erklärt  uns,  warum 
man,  wenn  alle  Finger  zur  Faust  eingebogen  sind,  den  Ringfinger  allein 
nicht  vollkommen  strecken  kann.  Die  Strecksehne  des  Zeigefingers  ist 
in  der  Regel  mit  ihrer  Nachbarin  nicht  verbunden. 

Die  Verbindung  der  Slrccksehneu  der  einzelnen  Finger  am  Rucken  der 
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Hanrl  durch  fibröse  Zwischenbänder  erklärt  die  Schwierigkeit,  welche  man 
empfindet,  wenn  man  es  versucht,  die  Finger  der  auf  eine  Tischplatte  flach 
aufgelegten  Hände,  einzeln  nach  einander  zu  strecken,  l'ehung  und  Geduld 
führen  erst  nach  vielen  misslungenen  Versuchen  zum  Ziele. 

Der  eigene  Strecker  de»  kleinen  Fingers,  Musculus  ej -- 
tensor  digiti  minimi,  ist  mit  dem  gemeinschaftlichen  Fingerstrecker,  an 
dessen  Ulnarseite  er  liegt,  verwachsen,  und  geht  am  unteren  Ende  des 
Vorderarms  in  eine  dünne  Sehne  Uber,  welche  längs  des  Metacarput 
digiti  minimi  zur  vierten  Sehne  des  Extensor  communis  tritt,  um  mit  ihr 
mehr  weniger  vollkommen  zu  verschmelzen.  Er  fehlt  zuweilen , und 
wird  dann  durch  eine  fünfte  Sehne  des  Extensor  communis  ersetzt 
Seine  Sehne  kann  sich  auch  in  zwei  Sehnen  theilen,  die  au  den  Ring- 
und  kleinen  Finger  treten  (Säugethierbildung). 

Man  sollte  glauben,  dass  der  Besitz  eines  Exlensor  proprius  dem  kleinen 
Finger  eine  gewisse  Selbstständigkeit  in  der  Ausführung  seiner  Streckbewegung 
giebt.  Allein  die  Verschmelzung  der  Sehne  des  Exlensor  proprius  digili  minimi 
mit  der  Kleinfingersehne  des  Exlensor  communis  digilorum,  stellt  die  Streckung 
des  kleinen  Fingers  unter  die  Herrschaft  des  Exlensor  communis , und  macht 
seine  l'nahhäiigigkcit  zu  niclilc. 

Der  äussere  Ellbogcnmuskel,  Musculus  tdnaris  extemus  s. 
Exlensor  carpi  ulnuris,  entspringt  vom  Condylus  extemus  braehii,  und 
von  der  Fasciu  antibrachii,  ist  mit  dem  Ursprung  des  Extensor  communis 
digilorum  innig  verschmolzen,  liegt  im  grössten  Theile  seiner  Länge  an 
dem  Extensor  digiti  minimi  genau  an,  folgt  der  Längsrichtung  der  Ulna ; 
wird  im  unteren  Vordcrarmdrittel  sehnig,  und  befestigt  sich  au  der  Basis 
des  Metacarpus  digiti  minimi.  Streckt  und  ahducirt  die  Hand.  Oftmals 
geht  von  seiner  Sehne  eine  fadenförmige  Verlängerung  zur  Rlleken- 
aponeurose  des  kleinen  Fingers.  Zwischen  seinem  Ursprungsbauche  und 
dem  Capilulum  radii  liegt  ein  Schleimbeutcl. 

Die  hier  aufgezählten  Muskeln  der  äusseren  Seite  des  Vorderarms 
folgen  in  der  Ordnung,  wie  sie  aufgefUhrt  wurden,  vom  Radius  gegeu 
die  Ulna  zu,  auf  einander,  und  laufen  unter  einander  und  mit  der  Vorder- 
arinaxe  parallel.  Die  nun  zu  beschreibenden  sind  zwischen  sie  ein- 
geschaltet, drängen  sich  schief  zwischen  ihnen  hervor,  und  kreuzen  so- 
mit ihre  Richtung. 

Der  kurze  Auswärtsdreher,  Musculus  supinator  brevis,  wird 
vom  Supinator  longus  und  den  beiden  äusseren  Speichenmuskeln  be- 
deckt, entspringt  vom  Condylus  extemus  braehii , und  dem  Ringbande 
des  Radius,  schlägt  sich  mit  oberen  queren  und  unteren  schiefen  Fasern 
um  das  obere  Ende  des  Radius  herum,  und  befestigt  sich  au  der  inneren 
Fläche  desselben,  unter  der  Tuberositas.  Er  umgreift,  wenn  der  Arm 
sich  in  der  Pronationsstellung  befindet,  drei  Viertheile  der  Peripherie 
des  Radius,  und  ist  deshalb  der  einflussreichste  und  am  günstigsten 
wirkende  Auswärtsdreher  desselben. 

Er  wird,  wie  so  viele  andere  Muskeln  der  oberen  Evlreinilät,  von  einem 
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Nerven,  den)  Äamu-t  profundus  nervi  radialis , durchbohrt,  und  kann  hei 
stärkerer  Entwicklung  der  Durclibohrungsspalle  auch  doppelt  werden.  Wirkt 
jedenfalls  kräftiger  als  der  Supinator  longus,  da  seine  oberen  Fasern  fasl  senk- 
recht auf  ilie  ltichtung  des  lladius  fallen. 

Der  lange  Abzieher  des  Daumens,  Musculus  abductor pollicis 
longus,  platt  und  ziemlich  stark,  liegt  zwischen  Extensor  digitorum 
communis  und  den  beiden  Ruiliales  extern i,  entspringt  vom  mittleren 
Theile  der  äusseren  Fläche  der  Ulna,  des  l.igamcntum  interosseum  und 
des  Radius,  läuft,  nachdem  er  allmälig  sehnig  geworden,  zugleich  mit 
der  dicht  an  ihm  liegenden  Sehne  des  Extensor  pottieis  breris,  Uber  die 
Sehnen  der  beiden  Radiales  externi  schief  nach  vom  und  unten,  und 
befestigt  sich  an  der  Basis  des  Metaearpus  des  Daumens. 

Seine  Sehne  schickt  häufig  ein  Fascikel  zum  Os  multangulum  majus 
iFleischmanni,  oder  zum  Abductor  pottieis  breris,  seihst  zum  Opponent 
iMeckel).  Zuweilen  ist  er  in  seiner  ganzen  Länge  in  zwei  Muskeln  getheill, 
von  welchen  die  Sehne  des  schwächeren  sich  unmittelbar  in  das  Fleisch  des 
Abductor  pottieis  breris  fortselzt. 

Der  kurze  Strecker  des  Daumens,  Musculus  extensor  pol  Uris 
breris,  ist  kürzer  und  schwächer,  spindelförmig,  liegt  an  der  Ulnarseite 
des  vorigen,  mit  welchem  er  gleichen  Ursprung  und  Verlauf  hat.  Schickt 
seine  platte  dünne  Sehne  zur  Aponeurose  auf  der  Dorsalfläche  der  ersten 
Phalanx. 

Es  ist  nicht  zu  verkennen,  dass  er  und  sein  Vorgänger,  ihres  um  das 
untere  Ende  des  Radius  gewundenen  Verlaufes  wegen,  die  Auswärtsdrehungen 
der  Hand  unterstützen  inUsscn.  Bei  sehr  kräftigen,  so  wie  bei  sehr  abgezehrten 
Armen  lebender  Menschen,  sieht  man,  während  der  Daumen  kräftig  abducirt 
wird,  den  schiefen  Verlauf  der  dicht  an  einander  liegenden  Sehnen  beider  Mus- 
keln ganz  deutlich  am  unteren  Ende  der  Radialscite  des  Vorderarms  durch  die 
Haut  hindurch  markirl. 

Der  lauge  Strecker  des  Daumens,  Musculus  extensor  polticis 
longus,  entspringt  von  der  Crista  tilnae  und  dem  Ligamentum  inter- 
osseum, wird  bis  in  die  Nähe  des  Handgelenks  vom  Extensor  communis 
digitorum  bedeckt,  kreuzt  mit  seiner  langen  starken  Sehne  die  Sehnen 
der  beiden  Radiales  externi  etwas  tiefer  unten  als  es  die  beiden  vor- 
hergehenden gethan  haben,  verschmilzt  auf  der  Dorsalseite  des  Metu- 
carpus  pollicis  mit  der  Sehne  des  kurzen  Streckers,  und  verliert  sich 
mit  dieser  in  tler  Rückenaponeurose  des  Daumens. 

Streckt  und  abducirt  man  den  Daumen , so  sicht  man  an  der  eigenen 
Hand  zwischen  der  Sehne  dieses  Muskels,  und  jenen  des  Extensor  breris  und 
Abductor  longus,  eine  dreieckige  Grube  einsinken,  die  hei  älteren  französischen 
Anatomen  ta  Inhaliere  du  poure  genannt  wird. 

Der  eigene  Strecker  des  Zeigefingers,  Musculus  indicator, 
liegt  an  der  Ulnarseite  des  vorigen,  und  bedeckt  ihn  zum  Theil ; ent- 
springt von  der  Crista  und  der  äusseren  Fläche  der  Ulna,  und  ver- 
schmilzt am  Handrücken  mit  der  vom  Extensor  communis  abgegebenen 
Strecksehne  des  Zeigefingers. 
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Er  bietet  sehr  zahlreiche  Spielarten , als  Vorbereitungen  zum  Doppclt- 
werden,  oder  zur  Bildung  eines  eigenen  Streckers  des  Mittelfingers,  dar.  Man 
findet  seine  Sehne,  oder  selbst  seinen  Ursprungshauch,  doppelt.  Ein  Schenkel 
der  gespaltenen  Sehne  geht  zum  Mittelfinger  (Albin,  llev  mann),  odersendet 
selbst  ein  Eascikel  zum  ersten  Gliede  des  Bingfingcrs  (Meckel).  Der  Muskel 
kann  auch  fehlen,  und  wird  durch  einen  besonderen  kleinen  Muskel  ersetzt, 
der  vom  Ligamentum  carpi  dorsale  entspringt  (Moser).  Als  Thierlhnlkh- 
keiten  sind  diese  Variationen  nicht  uninteressant , indem  hei  vielen  Quadru- 
manen , der  Strecker  des  Zeigefingers  einen  Sehnonsehenkcl  zum  Mittelfinger 
abgiebt,  oder,  wie  bei  Cebus,  ein  besonderer  Strecker  des  Mittelfingers  vor- 
kommt. 

Sänimt liehe  an  der  Streekseite  der  Handwurzel  herablaufende  Sehnen 
werden  durch  einen,  aus  queren  Fasern  bestehenden,  6 — S Linien  breiten 
Bandstreifen,  das  sogenannte  RUckenband  der  Handwurzel,  Ligamentum 
carpi  commune  dorsale  s.  armillare,  an  den  Knochen  niedergehalten,  so 
dass  sie  sieh  selbst  bei  der  stärksten  Streckung  nicht  von  ihm  entfernen 
können.  Das  Ligamentum  carpi  commune  dorsale  ist  eigentlich  nur  ein 
durch  quercingewcbte  Sehnenfasem,  die  vom  Griffel  des  Radius  bogen- 
förmig zum  dreieckigen  und  Erbsenbeinc  herOberlaufen,  verstärkter  Tlteil 
der  Fascia  antibrachii,  und  schickt  von  seiner  inneren  Oberfläche  fünf 
Scheidewände  coulissenartig  gegen  das  untere  Ende  der  Vorderarm- 
ktiochen,  wodurch  sechs  isolirte  Fächer  fllr  die  Aufnahme  einzelner 
Seltnen  entstehen.  Diese  Fächer  werden  vom  Radius  gegen  die  Ulna 
gezählt,  und  enthalten,  das  erste:  den  langen  Abzieher  und  kurzen 
Strecker  des  Daumens,  das  zweite:  die  beiden  Speichenstrecker  der 
Hand,  das  dritte:  den  langen  Daumenstrecker,  das  vierte:  den  getnein- 
schattlichen  Fingerstrecker,  und  den  eigenen  Strecker  des  Zeigefingers, 
das  fünfte:  den  Strecker  des  kleinen  Fingers,  und  das  sechste:  den 
Ulnarstrecker  der  Hand.  Sie  bedingen  die  unveränderliche  Verlaufs- 
weise der  Muskeln,  und  erlauben  ihnen  keine  Verrückung,  oder  gegen- 
seitige Beirrung  durch  Reibung.  Wird  durch  eine  plötzliche  forcirte 
Bewegung  eines  Muskels  sein  Fach  zersprengt,  so  schnellt  er  sich  aus 
seiner  Lage,  und  ist  verrenkt.  Alle  Fächer  sind  innen  mit  Synovial- 
membranen geglättet,  welche  durch  ihr  schlüpfriges  Secret  die  Reibung 
der  Sehnen  vermindern.  Vermehrung  und  Verdickung  ihres  flüssigen 
Inhalts  kann  nicht  die  unter  dem  Namen  der  Ueberbeine  bekannten 
Geschwülste  erzeugen,  weil  diese  immer  die  längliche  Gestalt  der  be- 
treffenden Fächer  hallen  müssten,  welche  ihnen  aber  niemals  zukommt. 
Die  Ueberbeine  (ihrer  Härte  wegen  so  genanntl  sind  ganz  gewiss  entweder 
wirkliche  Neubildungen  (Cysten),  oder  abgeschnllrte  Aussackungen  der 
Synovialmembran  der  Sehnenscheiden. 

Es  ist  eine  sehr  gute  praktische  Uebung,  nach'lcm  mau  die  Muskeln  der 
oberen  und  unteren  Extremität  sludiit  hat,  die  Frage  zu  beantworten,  welche 
Muskeln  beiin  Amputireu  an  verschiedenen  Stellen  durchschnitten  werden  müssen, 
und  welche  ganz  bleiben.  Mau  wird  daraus  die  Bewegungen  entnehmen,  deren 
der  Stumpf  noch  fällig  ist. 
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§.  173.  Muskeln  an  der  Hand. 

An  der  Hanil  ist  nur  mehr  ftlr  kurze  Muskeln  Platz.  Sie  bilden 
drei  natürliche  Gruppen,  deren  eine  die  den  Ballen  des  Daumens  zu- 
sammensetzenden Muskeln,  die  zweite  die  Muskeln  am  Ballen  des  kleinen 
Fingers,  und  die  dritte  die  in  die  Zwischenräume  der  Metacarpusknochen 
eingesenkten  Musculi  int erossei  begreift.  Die  Spulmuskeln  wurden  schon 
beim  tiefliegenden  Fingerbeuger  geschildert. 

A.  Muskeln  des  D u u men  halle n s , Thenur. 

Der  kurze  Abzieher  des  Daumens  ist  der  äusserste,  und  zu- 
gleich der  oberflächlichste  am  Ballen,  entspringt  vom  Ligamentum  earpi 
transeersum,  und  endigt  am  Radinlrande  des  ersten  Gliedes  des  Dau- 
mens. Seine  Sehne  schliesst  das  äussere  Os  sesamoideum  des  ersten 
Daumengelenks  ein. 

Der  GegenRteller  des  Daumens  wird  vom  vorigen  bedeckt, 
hat  mit  ihm  gleichen  Ursprung,  und  heftet  sich  an  den  Radialrand  und 
das  Küpfchen  des  Metacarpus  potlicis. 

Der  kurze  Beuger  ist  zweiköpfig.  Der  oberflächliche  Kopf, 
welcher  fast  immer  mit  dem  Gegensteller  mehr  weniger  vollständig  ver- 
wachsen ist,  entsteht  vom  queren  Handwurzelbande,  der  tiefe  Kopf 
vom  Os  multangulum  majus,  capitatum,  und  hamatum.  Beide  Köpfe 
fassen  eine  Rinne  zwischen  sich,  in  welcher  die  Sehne  des  Flexor 
polliris  longus  sich  einbettet,  und  setzen  sich  am  ersten  Gliede  des 
Daumens,  die  beiden  Ossa  sesamoidea  desselben  umwachsend,  fest.  Er 
ist  dem  Flexor  digitorum  perforatus  oder  sublimis  der  übrigen  Finger 
analog,  während  der  lange  Beuger  des  Daumens  dem  Flexor  perforans 
oder  profundus  entspricht. 

Der  Zuzieher  des  Daumens  liegt  ganz  im  Grunde  der  Hohl- 
hand, ist  vom  tiefen  Kopfe  des  kurzen  Beugers  oft  nicht  getrennt,  ent- 
springt breit  vom  dritten  und  vierten  Metacarpus,  und  heftet  sich  zu- 
gespitzt an  das  innere  Sesambeiu  des  ersten  Daumengelenks. 

B.  Muskeln  des  Kleinfingerballens,  Antithenar. 

Der  Abzieher  liegt  am  äussersten  Ulnarrande  der  Hand,  ent- 
springt vom  Os  pisiforme,  und  tritt  zur  Rtlckenaponeurose  des  kleinen 
Fingers. 

Der  kurze  Beuger  geht  vom  queren  Handwurzelbande  und  vom 
Haken  des  Hakenbeins  zur  Rüekenaponeurose , und  ist  mit  dem  Ab- 
zieher zuweilen  ganz  untrennbar  verwachsen,  weshalb  er  auch  zu  fehlen 
scheint. 

Der  Gegensteller  des  kleinen  Fingers,  unrichtig  auch  als  Zu- 
ziclier  angeführt,  entspringt  wie  der  kurze  Beuger,  ist  aber  mehr  gegen 
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die  Mitte  des  Handtellers  gelagert,  und  endigt  am  Mittelsttick  und  am 
Köpfchen  des  Metncarpus digiti  minimi. 

Die  Muskeln  am  Kleinfingerballen  werden  durch  einen  im  sub- 
cutanen  Bindegewebe  eingelagerten,  kleinen,  und  als  Palmaris  breris  be- 
nannten Muskel  in  querer  Richtung  gekreuzt,  welcher  am  lllnarrande 
der  Aponeurosis  palmaris  entsteht,  mit  drei  bis  vier  quergeriehteten  Bün- 
deln die  Muskeln  des  Kleinfingerballens  Überschreitet,  und  sich  in  der 
Haut  am  Ulnarrande  der  Hand  verliert.  Er  ist  cs,  welcher  durch  seine 
Contraction  das  mehrfach  grubige  Einsinken  der  Haut  am  Ulnarrande 
der  Hand  bewirkt,  wenn  diese  mit  Kraft  zur  Faust  geschlossen  wird. 

C.  Die  Zwischen  kn  ochenm  u skeln,  Musculi  interossei. 

Sie  zerfallen  in  innere  und  iiusscre.  Innere  finden  sich  drei. 
Sie  sind  nur  an  Eine  Seitenfläche  eines  Mittelhandbcins  geheftet,  ver- 
schliessen  somit  das  Spatium  interosseum  nicht  vollständig,  und  erlauben 
dadurch  den  äusseren  Zwischeuknochcnmuskeln  sich  bis  in  die  Hohl- 
hand vorzudrängen.  Der  erste  Jnterossrus  internus  entspringt  von  der 
Ulnarfläche  des  Metncarpus  indicis,  der  zweite  und  dritte  von  der 
Radialfläche  des  Metacarpus  des  King-  und  kleinen  Fingers.  Ihre  End- 
sehnen steigen  neben  den  Köpfchen  der  betreffenden  Mittelhandknochen 
zur  Ruckenfläche  des  ersten  Fingergliedes  empor,  und  verlieren  sich  in 
dessen  RUckenaponeurose.  Sie  ziehen  die  ausgespreiteten  Finger  gegen 
den  Mittelfinger  zu.  — Aeussere  finden  sich  vier,  in  jedem  lnter- 
stitium  interosseum  einer.  Sie  sind  sämmtlich  zweiköpfig,  und  entspringen 
von  den  einander  zugekehrten  Flächen  je  zweier  Ossa  metacarpi,  ftlllen 
ihren  Zwischenraum  ganz  aus,  und  lassen  vom  Handrücken  her  die 
Interossei  interni  nicht  sehen.  Der  erste  geht  zur  Kadialseite  der 
RUckenaponeurose  des  Zeigefingers,  der  zweite  und  dritte  zur  Kadial- 
und  Ulnarseite  des  Mittelfingers,  und  der  vierte  zur  Ulnarseite  des 
Ringfingers.  Die  beiden  Köpfe  des  ersten  bleiben  viel  länger  getrennt 
als  die  der  Übrigen,  ein  Grund,  warum  man  den  vom  Mittelhandknochen 
des  Daumens  entspringenden  Kopf  des  ersten  Interossetu  ejeternus  auch 
als  Musculus  abductor  indicis  beschrieb,  und  den  vom  Mittelhandknochen 
des  Zeigefingers  kommenden  Kopf  als  ersten  Interosseus  internus  gelten 
liess,  wonach  somit  nur  drei  Extemi,  aber  vier  Interni  angenommen 
wurden  (Al bin).  Die  Interossei  extern!  ziehen  die  Finger  ab,  oder 
spreiten  sie  aus. 

Die  Wirkung  der  Musculi  interossei  und  ihr  Zahlenverhällniss  wird  am 
besten  fblgcndermasscn  aufgefasst.  Jeder  Finger  muss  der  Mittellinie  der 
ganzen  Hand,  deren  Verlängerung  durch  den  Mitteltinger  geht,  genähert  oder 
addueirl,  und  von  ihr  entfernt  oder  ahdueirl  werden  können.  Da  nun  der 
Daumen  bereits  einen  besonderen  Abductor  und  Adduclor,  der  kleine  Finger 
aber  nur  einen  Abductor  besitzt,  so  waren  nur  noch  sieben  Zwischenknocheii- 
muskcln  erforderlich,  um  jeden  der  vier  Finger  ab-  und  zuziehbar  zu  machen. 
Die  Interossei  extemi  sind  sämmtlich  Abductores,  die  interni  Adductores. 
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Da  der  Interosseus  extemus  primut  den  Zeigefinger  abdilcirt,  so  kann 
sein  Zeigefingerkopf  nicht  nach  Al  hin  als  erster  Interessent  internus  genom- 
men werden,  denn  alle  Interossei  intemi  adduciren. 


§.  174.  Aponeurose  der  oberen  Extremität. 

Sie  zerfällt  in  die  Schulter-,  Oberarm-,  Vorderarm-  und  Handapo- 
neurose,  welche  ununterbrochen  in  einander  Übergehen , und  einerseits 
eine  complete  fibröse  lllllle  fUr  alle  Abtheilungen  der  oberen  Extremität 
bilden,  so  wie  andererseits  durch  coulissenartig  in  die  Tiefe  eindringende 
Fortsetzungen,  isolirende  Scheidewände  zwischen  einzelnen  Muskelgrup- 
pen der  Extremität  erzeugen. 

Die  Aponeurose  des  Schulterblattes,  Fase  in  scapularis,  welche 
das  ganze  Schulterblatt  umhüllt,  verwandelt  die  Fossa  snpra-  et  infra- 
spinata,  und  die  Fossa  subsrapitlaris . in  geschlossene  Räume,  welche 
durch  die  gleichnamigen  Muskeln  ausgcfUUt  werden.  Man  unterscheidet 
somit  eine  Fasrin  supraspinntn.  infraspinata,  und  subteapularis.  Letztere 
ist  viel  schwächer,  als  die  beiden  anderen.  Sie  begleiten  die  von  ihnen 
bedeckten  Muskeln  zu  ihren  respectiven  Insertionen  am  Oberarm,  und 
verlieren  sich  theils  in  die  Kasein  des  Oberarms,  thcils  aber  auch 
in  die  fibröse  Kapsel  des  Schultergelenks.  Die  Fascia  infraspinata  er- 
zeugt zwei  Fortsetzungen,  von  welchen  die  stärkere  zwischen  den  ’l’eres 
major  und  mmor,  die  schwächere  zwischen  7 eres  minor  und  Infraspi- 
natus  eindringt. 

Die  Aponeurose  des  Oberarms,  Fasrin  brurbii,  entspringt  an 
den  Ursprungspunkten  des  Deltamuskels,  und  hängt  vorn  mit  der  dün- 
nen Fascie,  welche  den  grossen  Brustmuskel  überzieht,  hinten  mit  der 
Fascie,  welche  den  Musrulus  infraspinatus  bedeckt,  zusammen.  Die 
fibrösen  Fasern,  aus  welchen  sie  geweht  ist,  sind  vorwaltend  Kreisfasern. 
Spiral-  und  Längsfasern  treten  spärlicher  auf.  Die  Fascie  dedublirt 
sich,  um  den  Deltamuskel  mit  einem  hoch-  und  tiefliegenden  Blatte  zu 
umschliessen.  Vom  äusseren  Bande  des  grossen  Brustmuskcls  geht  sie 
zu  demselben  Bande  des  Latissimus  dorsi  hinüber,  und  bildet  während 
dieses  Ucberganges  einen  freien,  bogen  finnigen,  den  Gelassen  und 
Nerven  der  Achselhöhle  zugekelirten  und  sie  Uberspannenden  Band, 
welchen  Langer  entdeckte,  und  Ach  sei  bogen  nannte.  Sie  müsste 
Uber  die  Achselgrube  quer  hinübergestreekt  sein,  so  dass  es  eigentlich 
gar  nicht  zur  Bildung  einer  von  aussen  sichtbaren  Grube  käme,  wenn 
nicht  die  Fasria  cornco-pertoru/is  sich  an  ihre  obere  Fläche  befestigte, 
und  sie  so  stark  in  die  Achselgrube  hineinzöge,  dass  die  mit  ihr  ver- 
bundene allgemeine  Decke  ihr  nachzufolgen  gezwungen  wird.  Unter 
der  Insertion  des  Deltamuskels  wird  die  Fascia  durch  Antheile  der 
Sehnen  des  Deltoides,  Pectoralis  major,  Latissimus  dorsi  verstärkt,  und 
schickt  zur  äusseren  oder  inneren  Kante  des  Oberarmknochens,  bis  zu 
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deu  Condylis  herab,  zwei  Fortsetzungen  in  die  Tiefe,  welehe  natür- 
liche Scheidewände  zwischen  den  Bezirken  der  Strecker  und  Beuger 
verstellen,  und  Ligamenta  intermusculuria , ein  externum  und  intemum 
benannt  werden.  Das  externum  erstreckt  sich  von  der  Insertionsstelle 
des  Deltamuskels  bis  zum  Condylut  externut  herab;  — das  intemum, 
vom  Ansatzpunkte  des  Coruco-brachialis  bis  zum  Condylut  internus,  und 
ist  breiter  und  stärker  als  das  externum.  Zwischen  Bieeps  und  Brarhinlit 
internus. wird  ein  drittes  Blatt  quer  eingeschoben,  welches  mit  der  die 
Gctässe  und  Nerven  im  Sulcus  bicipitalis  internus  umhüllenden  Binde- 
gewebsseheide  in  Verbindung  tritt. 

Die  Aponeurose  des  Vorderarms,  Fascia  antibrachii,  wird 
am  Ellbogen  durch  Aufnahme  der  von  den  Sehnen  des  Bieeps  und  Tri- 
ceps  stammenden  Verstärkungsbllndel,  und  durch  Bingfasern,  die  längs 
des  hinteren  Winkels  der  Ulna  entspringen,  bedeutend  verstärkt.  Sie 
lässt  selbst  an  ihrer  inneren  Fläche  das  Fleisch  der  um  das  Ellbogen- 
gelenk gruppirten  Muskeln  die  am  Knochen  nicht  genug  l'latz  zum 
Ursprung  fanden)  entspringen,  und  schiebt  zwischen  ihre  Bäuche  zahl- 
reiche fibröse  Fortsätze  zu  demselben  Zwecke  ein.  An  der  Aussenseite 
des  Vorderarms  ist  sie  doppelt  so  stark,  als  an  der  Innenseite.  In  der 
Ellenbogenbeuge  liegt  sie  nur  lose  auf  den  Getässen  und  Nerven  der 
l’/ica  cubiti,  von  welchen  sie  durch  fettreiches  Bindegewebe  getrennt 
wird,  besitzt  hier  eine  grössere  Oeffnung,  durch  welche  die  tiefliegenden 
Brachialvenen  mit  der  extra  Jasciam  gelegenen  Venu  mediana  durch 
einen  ansehnlichen  Verbindungsast  communieiren,  und  adhärirt  fester 
an  die  Muskeln,  welche  die  Seiten  der  Ellbogcngrube  bilden.  Fast  alle 
Muskeln  des  Vorderarms,  und  die  zwischen  ihnen  laufenden  Gefässe 
und  Nerven,  erhalten  Scheiden  von  ihr.  — ln  der  Nähe  der  Articulatio 
earpi  verdichtet  sie  sieh  zum  Liyumcntum  carpi  commune  dorsale  et 
volare.  Das  dorsale  verhält  sieh  zu  den  unter  ihm  durchgehenden 
Streckmuskeln , wie  im  §.  1 72  schon  gesagt  wurde ; das  volare  liegt 
auf  dem  Ligamentum  carpi  trunsversum  seu  proprium  auf,  verschmilzt 
stellenweise  uiit  ihm,  und  wird  von  ihm,  gegen  den  Radius  zu,  durch 
die  Sehne  des  Padialis  internus,  gegen  das  Erbsenbeiu  zu,  durch  den 
Nervus  und  die  Arteria  ulnaris,  und  in  der  Mitte  durch  die  Sehne  des 
Palmaris  longus  getrennt.  Das  Ligamentum  carpi  dorsale  setzt  sieh  in 
die  sehr  zarte  Dorsalaponeurose  der  Hand  fort,  welche  ein  hoch  lie- 
ge ml  es,  die  Strecksehnen  deckendes,  und  ein  tiefes,  etwas  stär- 
keres, die  Htickenfläche  der  Mutcu/i  interotsei  Überziehendes  Blatt  unter- 
scheiden lässt. 

Das  Ligamentum  carpi  commune  volare  geht  in  die  Aponeurose 
der  Hohlhand  (Aponeurosis  palmaris)  über,  welche  in  der  Mitte  des 
Handtellers  aiu  stärksten  ist,  auf  der  Musculatur  des  äusseren  und  inne- 
ren Ballens  der  Hand  sich  verdünnt,  und  am  Ulnar-  und  Radialrunde 
der  Hand  mit  der  Dorsalaponeurose  zusammenhängt.  Ihr  mittlerer, 
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starker,  die  Beugesehnen  der  Finger  deckender  Theil  ist  d 
kehrt  seine  Spitze  der  Sehne  des  Palmari s longus  zu,  welch 
tibergeht,  und  divergirt,  gegen  die  ersten  Fingergelenke  hin, 
durch  Querfasem  verbundene  Zipfe,  welche  theils  mit  den  fibrösen 
Scheiden  der  Sehnen  der  Fingerbeuger  Zusammenflüssen,  theils  in  jene 
prallen  Fettpolster  der  Haut  Ubergehen,  welche  beim  Hohlmachen  der 
Hand  an  den  Köpfen  der  Mittelhandknochen  bemerkbar  werden  (Mon- 
tieuli  der  Chiromanten). 

Einzelne  Ahlheilungen  der  Aponcnrosc  umsehliessen  als  Scheiden  die 
Musculalur  so  fest,  dass,  wenn  sic  eingesehnilten  werden,  das  Miiskelfleisrh 
(liier  die  Ocffiiung  der  Scheide  vorquillt,  welches,  wenn  die  Oeflnung  der 
Scheide  ein  zufällig  entstandener  Hiss  ist,  von  den  Chirurgen  Muskel  brucli 
(llernia  muscularis ) genannt  wird,  und  namentlich  ain  Supinator  longus  schon 
mehrmals  gesehen  wurde.  — Da  die  grossen  Gebisse  und  Nerven  innerhalb 
der  Fascien  liegen,  so  müssen  für  die  zur  Haut  gehenden,  oder  von  der 
Haut  kommenden  Acsle  derselben,  Oelfnungen  vorhanden  sein,  welche  erst  in 
der  Gebiss-  und  Nervenlehre  näher  bezeichnet  werden  können.  — Die  Festig- 
keit und  l'nnachgiebigkeit  der  Fascien  am  Ellbogen,  in  der  llohlhand,  erklärt 
hinlänglich  die  hcDigcn  Zufälle,  welche  gewisse  tiefliegende  Entzündungen 
und  Eiterungen  veranlassen,  und  rechtfertigt  die  frühzeitige  Anwendung  des 
Messers  hei  Abscessen  unter  diesen  Fascien. 

Die  vielen  Fortsätze,  welche  die  Apnnenrose  der  oberen  Extremität  in 
die  Tiefe  sendet,  sind  der  Grund,  warum  man  sie  heim  Amputiren  nicht  zu- 
gleich mit  dem  llaullappcn  von  den  Muskeln  lospräparirt , was  viel  zu  um- 
ständlich wäre. 

G.  Muskeln  der  unteren  Extremität. 

175.  Allgemeine  Betrachtung  der  unteren  Extremität. 

Die  untere  Extremität,  die  die  Last  des  Stammes  zu  stutzen  und 
zu  tragen  hat,  ist  aus  diesem  Grunde  länger,  stärker,  mit  kraftvolleren 
Muskeln  versorgt,  und  auf  eine  viel  weniger  bewegliche  Weise  mit  dem 
Stamme  verbunden,  als  die  obere.  Ihre  Länge,  im  Vergleich  zur  oberen, 
ist  der  triftigste  Beweis  gegen  Moscati’s  possierliche,  aber  in  allem 
Ernste  aufgestelltc  Behauptung,  dass  der  Gang  auf  allen  Vieren  der 
naturgemässe,  und  jener  auf  zwei  Flissen  nur  eine  üble  Angewohnheit 
des  Menschen  sei.  Moscati  selbst  hat  es  Übrigens,  wie  alle  Men- 
schenkinder, bequemer  gefunden,  auf  zwei  Füssen  zu  gehen,  statt  auf 
vieren  zu  kriechen. 

Da  die  erste  Abtheilung  der  unteren  Extremität,  die  Hüfte,  durch 
eine  feste  Symphyse  mit  dem  Rückgrat  verbunden  ist,  so  wird  der 
ganze  Apparat  von  Muskeln,  welcher  an  der  oberen  Extremität  die  be- 
wegliche Schulter  fixiren  musste,  an  der  unteren  entbehrlich.  Dagegen 
erreichen  die  vom  Darmbeine,  als  Analogon  des  Schulterblattes,  zum 
Oberschenkel  gehenden  Muskeln,  welche  das  Becken  auf  den  Schenkel- 
köpfen beim  aufrechten  Gange  feststellen,  eine  Stärke,  die  mit  dem  zu 


Digitized  by  Google 


430 


§.  175.  Allgemeine  Betrachtung  der  unteren  Extremität. 


dieser  Thätigkcit  erforderlichen  Kraftaufwande  im  Verhältnisse  steht, 
und  sich  durch  die  starke  Wölbung  der  Fleischmasscn  der  Hinterbacken 
(Gesässi,  die  nur  dem  menschlichen  Gcschlechte  eigen  ist,  äusserlich 
kennbar  macht.  ( T.es  fettes  nappartiennent  r/u'ii  retpece  humaine.  Buf- 
fon.)  — Beide  Hinterbacken  berühren  sich  in  der  .Spalte  des  Gesässes, 
welche  den  After  birgt , und  vor  ihm  zum  Mittelfleischc ,,  Perineu/n, 
wird,  welches  beim  Manne  bis  zur  Basis  des  Hodensacks,  beim  Weibe 
bis  zum  hinteren  Winkel  der  Schamspalte  sich  erstreckt.  Bei  ausge- 
zehrten Individuen,  schlottert  die  hängende  Hinterbacke,  und  wird  vom 
Obersehenkel  durch  eine  tiefe,  schief  vom  Steissbeine  gegen  den  grossen 
Trochanter  gerichtete  Furche,  den  Sulcus  subischiadicus , getrennt,  wel- 
cher bei  der  Fülle  und  Prallheit  eines  vollen  und  harten  Gesässes 
weniger  tief  erscheint. 

Die  mächtigen  Muskellager  und  das  subcutane  fettreiche  Binde- 
gewebe des  Gesässes  lassen  nur  die  Crista  des  Darmbeins,  und  bei 
zusammengekauertem  Stamme,  auch  das  Tuber  ossis  ischii,  obwohl  min- 
der deutlich,  fühlen.  Die  Haut  des  Gesässes  ist  dick,  bei  fetten  Men- 
schen nicht  zu  falten,  verdünnt  sieh  gegen  den  After,  wo  sie  viele 
Talgdrüsen  enthält,  und  wird  im  Mitteldeisehe  hinter  dem  Hodensack 
so  zart,  dass  man  die  subcutanen  Venen  durebsebeinen  sieht.  Das 
Bindegewebe  unter  der  Haut  ist  durch  Fettablagerung  zu  einem  bis 
zwei  Zoll  dicken  Stratum  entwickelbar,  und  schlicsst  zuweilen  auf  dem 
Tuber  ischii,  so  wie  an  der  Spina  ossis  Hei  anterior  tuperior,  eine  Bursa 
mucosa  subcutanea  ein.  Bei  den  Frauen  der  Buschmänner  erreicht  es, 
so  wie  bei  einigen  Affcngeschlechtern , eine  monströse  Entwicklung. 
Cu  vier  hat  es  von  der  Venus  hottentottica  in  Paris  abgebildet. 

Das  dicke  Fleisch  des  Oberschenkels  hüllt  das  Femur  so  vollkom- 
men ein,  dass  nur  der  grosse  Trochanter,  und  die  beiden  Condylen 
des  unteren  Endes,  der  Hand  zugänglich  sind,  und  ersterer  deshalb, 
bei  der  Ausmittlung  von  Verrenkungen  des  Hüftgelenks,  einen  verläss- 
lichen Orientirungspunkt  abgiebt.  — Da  die  Muskeln  am  Oberschenkel, 
gegen  das  Knie  herab,  sämmtlick  sehnig  werden,  so  vermindert  sich 
der  Umfang  des  Schenkels  in  derselben  Richtung,  und  man  kann  am 
Knie,  die  Enden  des  Ober-  und  Unterschenkels,  die  Kniescheibe,  die 
Spina  tibiae,  das  Ligamentum  patel/ae  proprium , und  selbst  die  Seiten- 
bänder des  Kniegelenks,  bei  manueller  Untersuchung  fühlen.  — Die 
Haut  des  Oberschenkels  ist  an  der  äusseren  Seite  dicker,  und  minder 
empfindlich,  als  an  der  inneren,  wo  sie  sich,  besonders  gegen  das 
Leistenband  zu,  so  verdünnt,  dass  man  bei  mageren  Schenkeln  die 
Leistendrüsen,  die  Hautvenen,  ja  selbst  den  Pulsschlag  der  Arteria 
femoralis  sehen  kann.  An  der  Kniescheibe  wird  sie  hart  und  rauh, 
und  bei  häutigem  Kniecn  schwielig.  Das  Unterhautbindegewebe  ist 
Uber  dem  grossen  Trochanter  und  auf  der  Kniescheibe  immer  fettarm, 
und  enthält  an  beiden  Stellen  eine  Bursa  mucosa  subcutanea.  Unter 
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der  Bursa  mucosa  patellaris  liegt  noch  eine  zweite,  tiefere,  von  Luschka 
in  12  Leichen  Ulmal  beobachtete  (siehe  §.  177).  Diese  Schleimbeutel 
veranlassen,  durch  copiöse  Secretion  ihres  Inhaltes,  die  unter  dem 
Namen  des  Hygroma  cysticum  patellare  bekannte  chirurgische  Krank- 
heitsform,  welche,  da  sie  bei  Dienstboten,  welche  den  Fussbode»  zu 
seheuem  haben  und  dabei  auf  den  Kniecn  herumrutschen,  häufig  vor- 
kommt,  in  England  „Ihr  hotuemaids  knrr“  genannt  wird.  — An  der 
hinteren  Gegend  des  Kniegelenks  fühlt  man  bei  starken  Beugehe- 
wegungen, die  Sehnen  der  Unterechenkelbeuger  sich  anspannen,  und 
eine  dreieckige,  nach  oben  spitzige  Grube  begrenzen,  welche  als  Wie- 
derholung der  Plica  mbiti,  Kniekehle,  Fossu  poplilru  (bei  den  Eng- 
ländern „Ihr  hollow  of  Ihr  leg“)  genannt  wird. 

Der  Unterschenkel  gleicht  noch  viel  mehr,  als  der  Oberschenkel, 
einem  abgestumpften  Kegel,  dessen  Spitze  dem  Sprunggelenkc,  dessen 
Basis  dem  Fleische  der  Wade  entspricht.  Nur  seine  äussere  und  hin- 
tere Seite  sind  von  Muskeln  eingenommen;  — an  der  inneren  deckt 
nur  die  Haut  und  fettloses  Bindegewebe  das  leicht  zu  fühlende 
Schienbein. 

Der  Fuss  besitzt  an  seiner  Dorsalgegend  ein  dünnes  und  verschieb- 
bares Integument,  durch  welches  die  Sehnen  der  Streckmuskeln,  und 
die  Vorsprünge  der  Knochen  dem  Gefühle  zugänglich  werden,  wenn 
nicht,  wie  bei  Kindern  und  Frauen,  eine  stärkere  subcutane  Fettschichte 
die  Ungleichheit  des  Fussrückens  verschwinden  macht.  In  der  Fuss- 
sohle,  riunia,  ist  die  unverschiebbare  Haut  an  der  Ferse  und  am  Ballen 
der  Zehen  sehr  dick,  die  Epidermis  Uber  2 Linien  Mächtigkeit  verhornt, 
und  das  reichlich  mit  tendinösen  Balken  durchzogene  Uuterhautbindc- 
gewebe  lässt  die  tiefer  liegenden  Gebilde  nicht  durclifülileu.  Unter  der 
Tuberosilus  rnlranei,  und  den  Köpfen  des  ersten  und  fünften  Metatarsus- 
knocheus,  liegen  Schleimbeutel,  deren  Entstehung  nicht  dem  Drucke 
zuzuschreiben  ist,  welchen  diese  drei  Punkte  beim  Gebrauche  des  Fusses 
auszuhalten  haben,  indem  sie  schon  im  neugeborenen  Kinde  Vorkommen. 

§.  176.  Muskeln  an  der  Hüfte. 

Es  werden  unter  dem  Namen  der  IlUftmuskeln  nur  jene  verstanden, 
welche  die  äussere  und  innere  Fläche  des  Hüftbeins  einnehmen,  und 
am  oberen  Ende  des  Oberschenkels  endigen.  Viele  der  vom  Hüftbeine 
entspringenden  Muskeln  gehen  weiter  am  Schenkelknochen  herab,  über- 
springen sogar  das  Kniegelenk,  um  am  Unterschenkel  anzugreifen,  und 
werden  deshalb  nicht  zu  den  IlUftmuskeln  gezählt,  sondern  unter  den 
Muskeln  an  der  vorderen  und  hinteren  Seite  des  Oberschenkels  in  den 
folgenden  Paragraphen  beschrieben. 
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A.  Aeussere  Muskeln  der  TTüfte. 

Der  grosse  Gesässmuskel,  Musculus  glulaeus  magnus  (yiovroc, 
Hinterbackei,  kommt  zuerst  nach  Entfernung  der  Haut  am  Gesässe  zum 
Vorschein.  Er  hat  eine  rautenförmige  Gestalt,  und  entspringt  vom 
hinteren  Tlicile  der  äusseren  Darmbeinlefze,  von  dem  die  hintere  Kreuz- 
beinfläche deckenden  Blatte  der  Fascia  lumbo-dorsulis,  dem  Scitenrande 
des  Steissbeins,  und  dem  Ligamentum  tuberoso -sacrum.  Seine  zahl- 
reichen, parallelen,  groben,  und  locker  zusammenhaltcnden  Bündel,  bil- 
den gewöhnlich  eine  Muskelmasse  von  1 Zoll  Dicke,  welche  schräge 
nach  aussen  und  unten  herabzieht,  und  in  eine  breite  starke  Sehne 
übergeht,  welche  sich  theils  an  dem  oberen  Theil  der  äusseren  Lefze 
der  IJnea  aspera  Jemoris  festsetzt , theils  in  die  Fascia  lala  übergeht. 
Zwischen  seiner  Eudselme  und  dem  grossen  Trochanter  liegt  ein  an- 
sehnlicher, einfacher  oder  gefächerter  Schleimbeutel,  dem  im  weiteren 
Laufe  der  Sehne  noch  zwei  bis  drei  kleinere  folgen.  Die  Wirkung  des 
Muskels  ist  bei  verschiedenen  Stellungen  des  Oberschenkels  eine  ver- 
schiedene. Er  streckt  den  Schenkel,  und  rollt  ihn  nach  auswärts,  zieht 
ihn  durch  seine  oberen  Bündel  ab,  und  durch  seine  unteren  zu;  beim 
Stehen  auf  einem  Beine  dreht  er  das  Becken,  beim  Stehen  auf  beiden 
Beinen,  hilft  er  den  nach  vom  gebogenen  Stamm  strecken  und  auf- 
richten. 

Zuweilen  verlieren  sich  einzelne  seiner  unteren  ßilntlel  in  dem  Fettpolster 
des  GesSssos.  Tiedemnnn  (Meckels  Archiv  für  Physiologie  4.  Bd.  p.  412) 
sah  ihn  auf  beiden  Seiten  doppelt  bei  einem  Manne,  bei  welchem  auch  der 
Cucullaris  und  beide  Peclorales  doppelt  waren.  Bei  aufrerhter  Stellung  decken 
seine  unteren  llilndel  den  Silzknorren , und  gleiten  beim  Niedersitzen  von  ihm 
ab,  so  dass  die  Last  des  Körpers  den  Muskel  nicht  druckt.  Es  kann  deshalb 
der  quere  Durchmesser  des  Berkenausganges  am  Lebenden  nur  im  Liegen  mit 
gegen  den  Bauch  angezogenen  Schenkeln,  ausgetnillell  werden. 

Der  mittlere  Gesässmuskel,  Musculus  glulaeus  medius,  liegt 
unter  dem  vorigen,  welcher  jedoch  nur  seine  hintere  Hälfte  bedeckt. 
Er  entspringt  vom  vorderen  Theile  der  äusseren  Dannbeiulefze,  welche 
der  Glulaeus  magnus  frei  liess,  so  wie  von  jener  Zone  der  äusseren 
Darmbeinfläche,  welche  zwischen  der  Crista  und  der  Linea  semicircu- 
laris  externa  liegt,  steigt  mit  convcrgenten  Easerbündeln  gerade  abwärts, 
und  setzt  sich  mit  einer  kurzen  starken  Sehne  an  die  Spitze  und  die 
äussere  Fläche  des  grossen  Trochanter  fest  (Schleimbetitel).  Abducirt 
den  Schenkel,  wie  z.  B.  beim  Aufsitzen  des  Reiters,  und  rollt  ihn,  wenn 
er  gebeugt  ist,  mit  seinen  vorderen  Büudeln  nach  innen.  Sein  vorderer 
Rand  grenzt  an: 

den  Spanner  der  Schenkelbinde,  Musculus  lensor  fasciae 
latae,  der  vom  vorderen  oberen  Darmbeinstachel  entspringt,  gerade  vor 
dem  grossen  Trochanter  herabsteigt,  und  in  das  obere  Dritttheil  der 
Fascia  lata  übergeht  Spannt  die  Fascie,  und  hilft  den  Schenkel  ein- 
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wärt»  rollen.  Kr  gehört  streng  genommen  nicht  dem  Gcaässe,  sondern 
der  äusseren  Beite  des  Oberschenkels  an. 

Der  kleine  Gesässinuskel,  Muscuius  glutaeus  minim  ns , gleicht 
einem  entfalteten  Fächer.  Er  liegt,  vom  mittleren  bedeckt,  auf  der 
äusseren  Darmbeinfläche  auf,  von  welcher  er,  bis  zur  Linea  sernicircu- 
laris  externa  hinauf,  entspringt.  Er  zeigt,  wenn  er  rein  priiparirt  ist, 
das  strahlige  Ansehen  des  Muscuius  temporalis,  und  befestigt  sieh  an 
die  innere  Fläche  der  Spitze  des  Trochanter  major  (Schleimbeutcl). 
Wirkt  wie  der  vorige. 

Der  bimförmige  Muskel,  Musruins  pyriformis  s.  pyramidalis, 
länglich  kegelförmig,  entspringt  von  der  vorderen  Fläche  des  Kreuzbeins 
in  der  Gegend  des  zweiten  bis  vierten  vorderen  Foramen  saerale,  und 
vom  unteren  Theile  der  Symphysis  sacro-iliara ; tritt  quergerichtet  aus 
«ler  Beckenhöhle  durch  das  Foramen  ischiadicum  mujus  heraus,  und 
befestigt  sich  mit  einer  kurzen  runden  Behnc  unter  dem  Glutaeus  Mini- 
mus. Rollt  den  Schenkel  auswärts.  Auf  ihn  folgt  nach  unten : 

der  innere  Verstopfuugs-  oder  besser  Hüftbein  loeh- 
lituskel,  Muscuius  obtnrator  s.  obturatorius  internus,  welcher  in  der 
kleinen  Beckenhöhle  vom  Umfange  des  Foramen  obturatum,  und  theil- 
weise  von  der  inneren  Fläche  des  Verstopfungsbandes  entspringt,  seine 
FleisehbUndel  gegen  das  Foramen  ischiadicum  minus  zusammendrängt, 
und  in  eine  platte  Sehne  übergeht,  welche,  während  sie  das  genannte 
Foramen  passirt,  sieh  um  die  Incisura  ischiadica  minor  wie  um  eine  Rolle 
herumschlägt,  ihre  Richtung  ändert,  und  quer  nach  aussen  zur  Fossa 
trochanteris  major is  ablenkt.  Nach  dem  Austritte  aus  dem  Foramen 
ischiadicum  minus  erhält  diese  Sehne  ein  Paar  musculöse  Zuwächse,  die 
beiden Z will ingsmuske ln,  Gemelli,  welche  ich  als  subalterne,  extra 
pehim  befindliche  Ursprungsköpfe  des  Obturator  betrachte.  Der  obere 
kommt  von  der  Spina,  der  untere  von  der  Tuberositas  ossis  ischii.  Sie 
hüllen  die  Sehne  des  Obturatorius  internus  vollständig  ein,  und  ver- 
schmelzen mit  ihr,  bevor  sie  ihren  Insertionspunkt  in  der  Fossa  troehan- 
terica  erreicht.  Rollt  nach  aussen. 

Da  die  Direction  dieses  Muskels  keine  geradlinige,  sondern  eine  winklige 
ist,  so  muss  an  der  Spitze  dieses  Winkels,  welcher  in  der  Incisura  ischiadica 
minor  liegt , die  Sehne  sich  am  Knochen  reihen , welcher  deshalb  an  der 
Reilmngsslelle  mit  einem  knorpeligen  l'eherzuge  versehen  wird,  auf  welchem 
die  Sehne  mittelst  eines  zwisrhenlicgcndcn  Schlcimheutels  ohne  Nachtheil 
gleitet.  Häufig  ist  dieser  Knorpclflherziig  der  Incisura  ischiadica  minor  durch 
•scharfe  Rille,  deren  Richtung  mit  der  Rirhtuiigslinie  der  Sehne  i'lbereinslimml, 
in  mehrere  Furchen  gethcilt,  welchen  entsprechend  die  Sehne  des  Obturator 
internus  in  ehen  so  viele  neben  einander  hegende  Btlndel  gespalten  erscheint. 
— Iler  obere  Zwillingsmuskel  fehlt  als  Alleiiälinlirhkeit.  Meckel  vermisste 
sie  beide  einmal  iRegel  heim  Schnahellhier  und  den  Fledermäusen).  — Co- 
lu  in  litis  und  Spigelitts  betrachteten  beide  Gemelli  als  Einen  Muskel,  der 
die  Sehne  des  Obturatorius  beutelartig  einhtlllt , und  nannten  ihn  deshalb 
Marsupium  carneum.  Lien  tau  d nannte  den  Muskel,  wahrscheinlich  seiner 
Lehrbuch  der  Anatomie,  f*.  Aufl.  28 
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gefurchten  Sehne  wegen,  le  Canneli.  Da  der  fleischige  Ursprung  des  Obtu- 
ratorius  inlemus  an  der  inneren  Seite  des  Hüftbeins  liegt,  so  wird  seine 
Präparalion  unter  Einem  mit  jener  des  Psoas  und  Itiacus  internus  vorge- 
nommen. 

An  den  Gemellus  inferior  schliesst  sieh  der  viereckige  Schen- 
kelmuskel, Museuhu  quadrutus  femoris,  an,  welcher  vom  Sitzknorren 
entspringt,  und  quer  zur  rauhen  Linie  läuft,  die  vom  grossen  Trochan- 
ter herabsteigt.  Er  ist,  seiner  wagrecht  zum  Femur  gehenden  Richtung 
wegen,  gewiss  der  kräftigste  Auswärtsroller. 

Er  deckt  den  Obturator  exlemus  au,  welcher  aber  nicht  von  hinten  her, 
sondern  viel  bequemer  von  vom  her  zu  prilpariren  ist,  und  deshalb  erst  nach 
Bearheitnng  der  Muskeln  an  der  inneren  Seile  des  Schenkels  dargestellt  wer- 
den soll.  Hiolan  machte  aus  dem  Pyrifonnis,  den  beiden  Gemelli,  und  dem 
(Juadralus,  einen  einzigen  Muskel,  den  er  Quadrigeminus  nannte. 

Der  äussere  HUftbeinlochmuskel,  Musculus  obturator  s.  ob- 
turatorius  externus,  platt,  dreiseitig,  entspringt  vom  vorderen  und  un- 
teren Umfange  des  Foramen  obturatum , aber  nicht  von  der  Membrana 
obturator  in.  welche  er  blos  bedeckt.  Seine  quer  laufenden  Faserbttndel 
gehen,  hinter  dem  Hüftgelenke,  dicht  an  der  Kapsel  vorbei,  nach  aussen, 
und  befestigen  sich  an  eine  starke  Sehne,  welche  sich  am  Grunde  der 
Fossa  troehanterica  inserirt.  Wirkt  wie  seine  Vonnäuner. 

B.  Innere  Muskeln  der  Hüfte. 

Der  grosse  Lende nmuskel,  Musculus  psoas  major  Oj  tpba, 
Lende),  entspringt  von  der  Seitenfläche  und  den  Querfortsätzen  des 
letzten  Brustwirbels,  und  der  vier  oberen  Lendenwirbel,  so  wie  von  den 
Intervertebralknorpeln  derselben.  Dieser  fleischige  Ursprung  bildet  einen 
konischen,  nach  abwärts  sich  versehmäehtigenden  Muskelkürper,  dessen 
saftiges,  zartes,  von  keinen  Sehnenfasern  durchsetztes,  aber  von  mehre- 
ren Aesten  des  Plexus  nereorum  lumbahüm  durchbohrtes  Fleisch  den 
Lenden-  oder  Lungenbraten  des  Rindes  (beefsteak),  so  beliebt  macht. 
Ueber  der  Spmphi/sis  sacro-Hiaca  beginnt  er  sehnig  zu  werden,  und 
tritt  unter  dem  Poupart'schen  Bande  zwischen  der  Spina  anterior  inferior 
und  dem  Tuberculum  Ueo-pubicum  aus  der  Beckenhöhle  hervor,  krümmt 
sich  nun  nach  innen  und  unten,  und  setzt  sich  an  den  kleinen  Trochanter 
fest,  welchen  er  nach  oben  und  vom  zieht,  dadurch  den  Schenkel  aus- 
wärts rollt,  und  beugt. 

Zwischen  ihm  und  dem  nächstfolgenden  findet  sich  bisweilen  ein  kleinerer 
nceessorischcr  Lenden  in uskel,  Psoas  parvus,  welcher  von  den  Quer- 
fortsätzen der  oberen  Lendenwirbel  entstellt , und  seine  schmale  Sehne  mit 
jener  des  Psoas  major  verwebt. 

Der  innere  Darmbeinmuskel,  Musculus  iliacus  internus,  nimmt 
die  ganze  concave  Fläche  des  Darmbeins  ein,  von  welcher  er,  so  wie 
vom  Labium  intern  um  der  Crista  entspringt,  wird  im  Herabstcigeu 
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gegen  das  Poupart’sche  Band  schmäler,  aber  dicker,  und  inserirt  sich, 
ohne  eine  eigene  Endsehne  zu  besitzen,  an  die  Sehne  des  Psoas  major. 
Wirkt  wie  dieser. 

Die  den  lliaeus  internus  bedeckende  Fascia  iliaca , welche  am  La- 
bium  internum  der  Dannbeincrista  entspringt,  kann  durch  einen  schlan- 
ken, vom  letzten  Rückenwirbel  entspringenden  Muskel — den  kleinen 
Lenden m uskel,  Psoas  minor  — ausgespannt  werden,  welcher  an- 
fangs auf  der  vorderen  Seite  des  Psoas  major  auiliegt,  dann  sich  aber 
an  dessen  inneren  Rami  legt,  und  seine  lange  platte  Sehne,  theils  an 
die  Grenzlinie  des  grossen  und  kleinen  Beckens  schickt,  theils  sie  mit 
der  Fascia  iliaca  zusaminentliessen  lässt.  Fehlt  öfters. 

Zwischen  Psoas  und  Biacus  schiebt  sich  der  Schenkelnerv  vor,  und 
läuft  in  der  Rinne  zwischen  beiden  aus  der  Beckenhöhle  heraus. 

Es  wäre  einfacher,  beide  Muskeln,  den  Psoas  und  lliaeus,  als  Köpfe 
eines  zweiköpfigen  Muskels  zu  beschreiben  (wie  Cruveilhier  und  Theile 
bereits  gellian),  und  diesen  lleo-psoas  zu  nennen.  Bei  allen  Säugelhieren, 
mit  Ausnahme  der  Fledermäuse,  bilden  sie  blos  Einen  Muskel.  — Die  Rich- 
tung des  lleo-psoas  ist  nicht  geradlinig,  sondern  winkelig.  Die  Spitze  des 
Winkels  liegt  am  Darmbein,  auswärts  vom  Tuberculum  ileo -pubicum,  unter 
dem  Poupart'schen  Bande.  Um  die  Reibung  an  dieser  Stelle  zu  eliniiniren, 
wird  hier  ein  grosser  Schlcinibeutel  — der  grösste  von  allen  — zwischen 
Muskel  und  Knochen  eingeschaltet,  welcher  zuweilen,  und  wie  ich  gefunden 
habe,  vorzugsweise  im  höheren  Aller,  mit  der  Höhle  des  Hüftgelenks  coraura- 
nicirt.  Auf  den  luftdichten  Verschluss  der  Pfanne  hat  diese  Cnmtntiniralion 
nicht  den  geringsten  naehtheiligen  Einfluss,  da  die  Commiinicalionsöflhung 
ausserhalb  des  Limbus  carlilagineus  liegt.  Da  der  Winkel,  welchen  die  Rich- 
tung des  lleo-psoas  bildet,  bei  Kindern,  wegen  geringer  Entwicklung  des 
Beckens,  ein  grösserer  ist,  und  erst  mit  der  vollendeten  Ausbildung  des  Beckens 
spitziger  wird,  so  könnte  man  daraus  vielleicht  die  beim  Gehen  und  Stehen 
erwachsener  Menschen  übliche  Auswärtsrichtung  des  Fusses  erklären,  welche 
bei  Kindern  fehlt. 

Die  zahlreichen  Muskeln  an  der  äusseren  und  inneren  Seite  der 
Hüfte  sind,  ihrer  Richtung  und  Insertion  nach,  grösstentheils  Auswärts- 
roller. Die  Einwärtsroller  werden  nur  durch  den  Tensor  fasciae,  und 
die  vorderen  Bündel  des  Glutaeus  medius  repräsentirt.  Die  Trochan- 
teren  wirken  in  diesem  Falle  wie  Radspeichen  oder  Hebelarme,  um 
der  bewegenden  Kraft  ein  grösseres  Moment  zu  geben.  Da  nun  aber 
die  Auswärtsrollung  nur  durch  Muskeln  gemacht  zu  werden  braucht, 
deren  Stärke  den  wenigen  Einwärtsrollem  gleichkommt,  so  muss  wohl 
die  zahlreiche  und  kraftvolle  Gruppe  der  Auswärtsroller  eine  schwerer 
zu  leistende  Nebenaufgabe  haben,  die  darin  besteht,  dass  sic  das  Becken, 
an  welchem  sie  entspringen,  und  durch  das  Becken  auch  die  Last  des 
Oberleibes,  auf  den  Schenkelköpfen  balanciren. 

Die  tiefliegenden  Muskeln  der  äusseren  .Seite  der  Hüfte,  haben  zu 
gewissen,  aus  der  Beckenhöhle  kommenden  Gefässcn  und  Nerven,  sehr 
wichtige  Beziehungen.  Zwischen  dem  unteren  Rande  des  Glutaeus 

28* 


Digitized  by  Google 


436  §.  177.  Muskeln  an  der  vorderen  Peripherie  des  Oberschenkels. 

minimu*  und  dem  oberen  des  Pyriformis,  tritt  die  Arteria  und  Vena 
glutaea  superior  summt  dem  homonymen  Nerven  aus  der  Beekenhtihle 
heraus,  und  krtlmnit  sich  Uber  den  oberen  Rand  des  grossen  HUftloches 
nach  aufwärts.  Zwischen  Pyriformis  und  Gemelius  superior  verlässt 
der  Servus  ischiadirus , und  zwei  seiner  Nebenäste  (Glutaeus  inferior 
und  Cutaneus  femoris  postims)  die  Beekenhöhle.  Durch  dieselbe  Sjmlte 
kommen  die  Arteria  isekiadira  und  die  Arteria  pudrnda  communis  (vor 
«lern  Nervus  ischiadirus  liegend)  aus  der  Beckenhöhle  hervor.  Erstere 
begleitet  den  Nerv,  letztere  schlingt  sich  um  die  Spina  ischii  herum, 
um  durch  das  Foramen  isrhiadirum  minus  wieder  in  die  kleine  Beeken- 
liiihle  einzutreten,  und  zu  den  Geschleehtstheilen  zu  gehen.  Da  sie 
beim  Steinschnitt  im  Mittelfleisch  verletzt  werden,  und  gefährliche  Blu- 
tung veranlassen  kann,  so  ist  die  Stelle,  wo  sie  die  Spina  ischii  von 
aussen  umschlingt,  ein  geeigneter  Punkt,  sie  gegen  den  Knochen  zu 
comprimiren.  Der  Servus  ischiadirus  kreuzt,  nach  abwärts  laufend, 
die  Gemelli  und  die  Sehne  des  Obturatorius  internus,  so  wie  den 
Quadratus  femoris,  und  zieht  zwischen  Tuber  ossis  ischii  und  grossem 
Trochanter  zur  hinteren  Seite  des  Oberschenkels.  Man  wurde,  wenn 
mau  in  der  Mitte  des  unteren  Randes  des  Glutaeus  magnus  einschnitte, 
sicher  auf  ihn  kommen.  Da  der  grosse  Trochanter  sich  dem  Sitzknor- 
ren nähert,  wenn  das  Bein  nach  aussen  gerollt  wird,  und  sich  von  ihm 
bei  entgegengesetzter  Drehung  entfernt,  so  kann  die  Lage  des  Servus 
ischiadirus  zwischen  beiden  Knochenpuukten  keine  unveränderliche  sein. 
Er  muss  vielmehr  sich  auf  dem  Quadratus  femoris  bei  jeder  Rollbewe- 
gung verschieben,  und  die  damit  verbundene  Reibung  ist  der  Grund 
der  unerträglichen  Schmerzen,  die  bei  Rheumatismus  und  entzünd- 
lichem Ischias  jede  Bewcguug  des  Schenkels  begleiten.  Der  Druck, 
den  dieser  Nerv  beim  Sitzen  auf  Einer  Hinterbacke  erleidet,  erklärt 
das  allgemein  gekannte  Einschlafen  und  Prickeln  des  Fusses. 

Die  Stärke  der  Muskeln,  welche  vom  Darmbeine  zum  grossen  Trochanter 
gehen,  nähert  den  verrenkten  Srhenkelkopf  der  Dnrnibcincrista , und  setzt  den 
Einrichtungsversuchen  ein  schwer  zu  bewältigendes  Hinderniss  entgegen.  Dass 
die  Fussspilzen , wenn  man  horizontal  liegt , nicht  gerade  nach  oben , sondern 
nach  aussen  stehen,  ist  nicht  Folge  von  Muskelzug,  sondern  wird  durch  die 
ungleiche  Verthcilung  der  Muskelmasse  um  die  iniaginaire  Drehungsaxc  des 
Oberschenkels  verständlich , welche  nicht  im  Knochen  liegt , sondern  wegen 
des  Winkels  zwischen  Hals  und  MiltelslUck  an  seine  innere  Seite  fällt. 

§.  ITT.  Muskeln  an  der  vorderen  Peripherie  des  Oberschenkels. 

Sie  gehen  entweder  vom  Becken  zum  Oberschenkelbein,  oder  über- 
springen dieses,  um  zu  den  Knochen  des  Unterschenkels  herabzusteigen, 
oder  entspringen  am  Oberschenkelbein,  um  am  Unterschenkel  zu  endigen. 

Von  aussen  nach  innen  gehend,  trifft  man  sie  in  folgender  Ordnung: 

Der  längste  Schenkclmuskel  oder  Schneidermuskel, 


Digitized  by  Google 


§.  ITT.  Muskeln  »n  der  vorderen  Feripherie  des  Oberschenkels.  437 

Musculus  sartorius,  der  längste  aller  Muskeln,  platt,  einen  Zoll  breit, 
entspringt  vor  dem  Tensor  fasciae  latae,  von  der  Spina  anterior  superior 
des  Dannbeins,  läuft  schräge  nach  innen  und  unten,  kreuzt  somit  die 
übrigen  der  Schenkelaxe  parallelen  Muskeln,  und  kommt  an  die  innere 
Seite  der  Kniegelenksgegend,  wo  er  sehnig  zu  werden  beginnt.  Seine 
Endsehne  geht  Uber  den  hinteren  Theil  der  Innenfläche  des  Condylu* 
internus  femoris  nach  unten,  krUmmt  sich  aber  am  inneren  Condylus 
tibiae  nach  vorn,  wird  zusehends  breiter,  und  inserirt  sich  an  und  unter 
dem  Schienbeinstachel  (Schleimbeutel).  Er  hilft  das  Bein  zuziehen, 
und  den  Unterschenkel  beugen,  dreht  ihn  auch  um  seine  Axe  nach 
innen,  wenn  er  schon  gebogen  ist. 

Die  humoristische  Benennung  sartorius,  die  ihm  von  Adr.  Spigelius 
(De  hum.  corp.  fabrica.  Cap.  23»  zuerst  gegeben  wurde  fSulorius  von  Rio- 
lan),  ist  einer  irrigen  Vorstellung  Uber  die  Thätigkeit  dieses  Muskels  ent- 
sprossen. Vergleicht  man  seine  geringe  Stärke  mit  dem  Gewichte  der  ganzen 
unteren  Extremität,  so  ist  er  wohl  zu  ohnmächtig,  ein  Bein  flher  das  andere 
zu  schlagen,  wie  der  Schneider  und  Schuster  es  thun  hei  ihrer  sitzenden 
Arbeit.  Dass  er  vielmehr  den  gebogenen  Unterschenkel  um  seine  Axe  nach 
innen  dreht,  fühlt  man  mit  der  aufgelegten  Hand,  wenn  man  sitzend  die 
Spitze  des  Fusses  durch  die  Ferse  des  andern  lixirt,  und  Drehbewegungen 
mit  dem  Unterschenkel  auszuftlhren  versucht. 

Zuweilen  wird  er  durch  eine  quere  Inscriplio  tendinea  gezeichnet. 
I.ängsspaltung  und  Doppeltwerden  ist  nur  eine  höhere  Entwicklung  seiner  Per- 
foration , durch  einen  nicht  unbedeutenden  Hautast  des  Nervus  cruralis. 
Meckel  sah  ihn  fehlen , und  Kelch  fand  ihn  durch  eine  anderthalb  Zoll 
lange  Zwischensehne  zweibäurhig.  — Die  Alten  nannten  den  Sartorius  auch 
Musculus  fascialis,  weil  er  lang,  dtlnn  und  schmal  ist,  wie  eine  Aderlasshinde 
(Fascia).  Es  ist  sonach  ein  Missgriff,  wenn  Th  eile  den  Musculus  lensor 
fasciae  Iahte  auch  Musculus  fascialis  nennt. 

Der  vierköpfige  Unterschenkelstrecker,  Extensor  cruris 
quadriceps.  So  nenne  ich  den  an  der  vorderen  Seite  des  Oberschenkels 
gelegenen,  aus  vier  Ursprungsköpfen  gebildeten,  kraftvollen  und  schönen 
Muskel,  welcher  mit  grossem  Unrecht  von  den  meisten  Autoren  in  vier 
besondere  Muskeln  zerrissen  wird.  Nur  sein  langer  Kopf,  welcher 
sonst  Musculus  rectus  cruris  genannt  wird,  entspringt  vom  Dannbein, 
an  der  Spina  anterior  inferior  und  Uber  dem  Pfannenrande.  Die  Übri- 
gen drei  Köpfe  nehmen  die  drei  Seiten  des  Sehenkelbeins  ein,  und 
entspringen:  der  äussere,  als  Vastut  externut,  von  der  Basis  des 
grossen  RollhUgels,  und  der  oberen  Hälfte  der  äusseren  Lefze  der  Linea 
aspera  femoris ; — der  innere,  als  Vastus  internus,  von  der  inneren 
Lefze  der  Linea  aspera  bis  zum  unteren  Viertel  derselben  herab;  — 
der  mittlere,  als  Cruralis  s.  Vastus  medius,  von  der  Linea  inter- 
troehanteriea  anterior,  und  dem  oberen  Theile  der  vorderen  Fläche  des 
Schenkelbeins,  und  ist  mit  dem  Vastus  extemus  häufig  ohne  Trennungs- 
spur verwachsen.  — Der  lange  Kopf  des  Extensor  quadriceps  ist  dop- 
pelt gefiedert,  der  äussere  und  innere  besteht  aus  schiefen  MuskclbUn- 
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dein,  deren  schiefe  Richtung  sich  um  so  mehr  der  horizontalen  nähert, 
je  tiefer  unten  am  Schenkel  sie  entspringen.  Der  mittlere  Kopf  besteht 
vorwaltend  aus  longitudinalen  Fasern.  Diese  vier  Kopfe  vereinigen 
sich  an  der  Kniescheibe  zu  einer  gemeinschaftlichen  Sehne,  welche  in 
der  verlängerten  Richtung  des  Uertus  crurit  liegt,  sieh  an  der  Basis 
und  den  Seitenrändern  der  Patella  festsetzt,  diese  in  die  Höhe  zieht, 
und  weil  sie  mit  der  Tibia  durch  das  Ligamentum  patellae  proprium 
zusammenhängt,  den  Unterschenkel  streckt. 

Es  inscrircn  sich  jedoch  nicht  alle  Fasern  dieser  Sehne  an  der  Knie- 
scheibe. Die  oberflächlichsten  von  ihnen  ziehen  sub  forma  eiuer  breiten 
Aponeurose  über  die  Kniescheibe  weg,  um  in  die  flbröse  Scheide  des  Unter- 
schenkels (Iberzugehen.  Zwischen  dieser  Aponeurose  und  der  llaul  liegt,  ent- 
sprechend dem  Umfange  der  Kniescheibe,  die  grosse  Bursa  mucosa  patellaris 
subcutanea;  — zwischen  der  Aponeurose  und  der  Beiuhaut  der  Kniescheibe 
Lusrhka's  liursa  patellaris  profunda  (§.  175).  Oeflers  eommuniriren  beide 
Schleimbcutel  durch  eine  Hinlängliche  Oeflhung.  Die  tiefe  Bursa  ist  zuweilen 
ntehrfllcberig.  Luschka,  Uber  die  Hursa  patellaris  profunda,  in  Müllers 
Archiv,  1850,  pag.  520.  Sehr  ausführlich  Uber  die  Schleimbeutel  auf  der 
Kniescheibe  handelt  tiruber , die  Bursae  mucosae  praepalellares , im  Bulletin 
de  l'Acad.  Imperiale  de  St.  Pclersbourg.  Tom.  XV.  So.  10.  u.  11. 

Will  man  das  Ligamentum  patellae  proprium  als  Fortsetzung  der  Sehne 
des  Extensvr  quadriceps  betrachten,  so  ist  die  Kniescheibe  ein  Sesambein,  als 
welches  sie  schon  von  Tarin  fl’os  sesamoide  de  la  jambej  angesehen  wurde. 

Unter  dem  Pfannenursprung  des  langen  Kopfes  liegt  gewöhnlich  ein  klei- 
ner Schleimbeutel  ( I sc  n fla  in  ui ),  zwischen  dem  unteren  Ende  des  mittleren 
und  dem  Sclicnkclbein  ein  zweiter,  viel  grösserer,  der  häufig  mit  der  Synovial- 
kapsel des  Kniegelenks  communicirt.  Ueber  die  Verschiedenheiten  dieses 
Schleimheutels  siehe  (1  ruber' s Abhandlung  in  der  Prager  Vierteljahresschlift. 
II.  Bd.  I.  Heft.  Zwischen  dem  Kniescheibenbande  und  der  Tibia  liegt  eine 
ronstantc  Bursa  mucosa,  die  nie  mit  der  Kapsclhöhle  in  Verbindung  steht. 

Die  Spanner  der  Kniegelenkkapsel,  Mu.icuii  suberurates 
s.  arlirutares  genu  sind  zwei  dllnnc,  platte,  vom  Cruralis  bedeckte 
Muskelstreifen,  welche  von  der  vorderen  Fläche  der  unteren  Extremität 
des  Schenkelbeins  entspringen,  und  sich  in  die  obere  Wand  der  Knie- 
gclenkkapsel  verlieren. 

Albin  hat  sich  die  Ehre  ihrer  Entdeckung  zugeschrieben  (Annot.  acad. 
Lib.  IV').  Der  eigentliche  Entdecker  jedoch  war  Dupri,  Wundarzt  am  Hölel- 
Dicu  zu  Paris,  der  sie  in  seinem  Werkchen:  „Lcs  sources  de  la  synovic. 
Paris.  1699.  12.“,  als  Souscruraux  anführte. 

Der  schlanke  Schenkelmuskel,  Musculus  grarifis  s.  rechts  in- 
ternus, entspringt  von  der  Scham  fuge,  dicht  neben  dem  Aufhäugeband 
des  männlichen  Gliedes,  liegt  auf  dem  gleich  zu  erwähnenden  langen 
und  kurzen  Zuzieher  auf,  wird  unter  der  Mitte  des  Schenkels  sehnig, 
windet  sich,  hinter  dem  Sartorius,  um  die  inneren  Condyli  des  Schenkel- 
und Schienbeins  nach  vom  herum,  und  setzt  sich  mittelst  einer  drei- 
eckigen, mit  der  Sehne  des  Sartorius  verwachsenen  Ausbreitung  seiner 
Sehne,  welche  bei  älteren  Anatomen  den  Namen  des  Gäuselusses  fuhrt, 
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an  der  inneren  Fläche  und  der  vorderen  Kante  des  Schienbeins  unter 
der  Spina  tibiae  fest  (Schleimbeutel).  Er  zieht  das  Bein  zu,  und  dreht, 
wenn  das  Knie  gebeugt  ist,  den  Unterschenkel  nach  innen. 

Die  Zuzieher  des  Schenkels,  Musculi  adductores  femoris.  Es 
finden  sich  deren  vier.  Sie  liegen  sUmmtlich  an  der  inneren  Seite  des 
»Schenkels.  Urei  davon  werden  von  der  älteren  Anatomie  als  Ein  selbst- 
ständiger Muskel,  Adductor  triceps,  beschrieben.  Da  sie  jedoch  nicht 
an  eine  gemeinschaftliche  Endsehne  treten,  so  können  sie  auch  nicht 
als  Köpfe  Eines  Muskels,  sondern  müssen  als  drei  verschiedene  Muskel- 
Individuen  aufgestellt  werden.  Wollte  man  sie  blos  als  drei  Ursprungs- 
küpfe  Eines  Muskels  gelten  lassen,  so  müsste  man  den  vierten  Zuzieher, 
der  als  Kammmuskel,  Mnscu/its  pectineus,  neben  dem  Triceps  be- 
schrieben wird,  als  vierten  Kopf  eines  Adductor  quadriceps  nehmen,  da 
sein  Ursprung,  seine  Richtung  und  seine  Insertion,  somit  auch  seine 
Wirkung,  mit  den  Köpfen  des  Triceps  Ubereinstimmt.  Es  ist  nichts- 
destoweniger noch  immer  üblich,  der  Kllr/.e  wegen,  die  Bezeichnung 
Triceps  zu  gebrauchen. 

Der  lange  Zuzieher,  Musculus  adductor  lonyus  (früher  Caput 
lonqum  tricipitis),  entspringt  kurzsehnig  auswärts  vom  Gracilis  am  Scham- 
beine unter  dem  Höcker  desselben,  nimmt  rasch  an  Dicke  zu,  und  heftet 
sich  mit  einem  langen,  aber  kurzsehnigen  Rande  an  das  mittlere  Drittel 
der  inneren  Lefze  der  Linea  aspera  femoris,  hinter  dem  Ursprung  des 
Vastus  internus. 

Der  kurze  Zu  zieh  er,  Musculus  adductor  brevis  (Caput  breve  tri- 
eipitis),  entspringt,  vom  langen  Zuzieher  und  vom  Kammmuskel  bedeckt, 
neben  der  Schamfuge,  und  endigt  an  der  inneren  Lefze  der  Linea 
aspera  femoris,  über  dem  langen  Zuzieher,  bis  zum  kleinen  Trochanter 
hinauf. 

Der  grosse  Zuzieher,  Musculus  adductor  muynus  ( Caput  magnum 
tricipitis),  entspringt  breit  am  absteigenden  Schambein-  und  aufsteigen- 
den Sitzbeinaste,  so  wie  vom  Tuber  ischii,  deckt  den  Obturator  exter- 
nus,  und  grenzt  nach  hinten  an  den  Semitendinosus  und  Semimembrano- 
sus.  Seine  oberen  Bündel  laufen  fast  quer,  und  werden  von  dem  un- 
teren Rand  des  Quadratus  durch  eine  nicht  immer  sehr  scharf  markirte 
8|>alte  getrennt.  Die  übrigen  treten  schief  nach  aussen  und  unten  zum 
Oberschenkel.  Die  lange  und  breite  Endsehne,  an  welche  sich  alle 
Bündel  einptianzcu,  befestigt  sich  längs  der  ganzen  Linea  aspera  femo- 
ris, vom  kleiner»  Trochanter  bis  zum  Condylus  internus  herab,  ohne 
jedoch  an  allen  Punkten  derselben  festzuhängen.  Denkt  man  sieh  näm- 
lich diese  Endsehne  ihrer  Länge  nach  in  drei  Theile  getheilt,  so  wird 
sie,  wo  das  mittlere  Drittthcil  au  das  untere  grenzt,  durch  einen  Schlitz 
unterbrochen,  durch  welchen  die  Schcukelgefässc,  Arteria  et  Vena  cru- 
raiis,  zur  Kniekehle  treten.  Nebst  dieser  grossen  Oeflnung  hat  die 
Sehne  noch  mehrere  kleine,  zum  Durchgang  untergeordneter  Blutgefässe. 
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Kräftige  Zuziehung,  wie  beim  Schenkclschluss  des  Reiters,  ist  die  Auf- 
gabe der  Adduclorcs.  Ihr  alter  Name,  aut  welchen  sie  aber  nur  beim  weib- 
lichen Geschlechle,  und  auch  da  nicht  allzulangen  Anspruch  haben,  ist:  Cutlos 
virginum.  — Wirken  sie  gleichzeitig  mil  dem  Extensor  rrvris  quadriceps , so 
folgt  der  Schenkel  der  Diagonale  beider  rechtwinklig  auf  einander  stehenden  Be- 
wegungsrichtungen, und  wird  (Iber  den  anderen  geschlagen.  Die  Adductores 
und  Exlensores  sind  somit,  wenn  sie  simultan  wirken,  die  eigentlichen  Schneider- 
muskeln. — Der  lange  Zuzieher  ist  zuweilen  in  zwei  Portionen  gelhcilt. 

Der  K a m in  m u sk  e 1 , Mttsculus  pectineus  t.  licidu* , entspringt  von 
der  ganzen  Länge  des  Schambeinkaninies,  und  von  einem  Bande,  wel- 
ches am  Darmbein  in  der  Gegend  der  Pfanne  entsteht,  und  längs  des 
Peeten  pitbit  bis  zum  Tuberculum  pubis  verläuft  ( Ligamentum  pubicum 
Cooperi).  Er  deckt  den  Obturator  externut  und  den  kurzen  Kopf  des 
Trieeps,  und  befestigt  sich  an  die  innere  Lefze  der  rauhen  Schenkel- 
linic  unter  dent  kleinen  Trochanter.  Zieht  zu,  und  rollt  nach  aussen. 

Der  sonderbare  Name  Lindus , den  ihm  die  allen  Myologen  beilegten, 
stammt  wohl  davon  her,  dass  der  Muskel,  der  in  so  nahe  Rertlhrung  mit  der 
grossen  Vena  rruralit  tritt , sich  mit  dem  Blutserum  trankt , welches  hei  be- 
ginnender Küulniss  durch  die  Venenwand  dringt,  und  den  zersetzten  FttrbestofT 
des  Blutes  aulgelüsl  enthalt.  Diolan,  Spigclius  und  Bartholin,  welche 
diesen  Namen  gebrauchten,  sagen  nichts  (Iber  seinen  Ursprung. 


§.  178.  Topographisches  Verhäliniss  der  Muskeln  und  Gelasse  am 
vorderen  1'mfang  des  Oberschenkels. 

Die  im  vorigen  Paragraphe  abgehandelten  Muskeln  stehen  mit  den 
übrigen  Weiehtheilen  dieser  Gegend  in  so  praktisch-wichtigen  Verhält- 
nissen, dass  der  Anfänger  nie  unterlassen  soll,  bei  der  Zergliederung 
der  Muskeln  auch  auf  die  Gefässe  und  Nerven  Ktleksieht  zu  nehmen, 
deren  Verlaufsgesetze  von  der  Anordnung  der  Muskelstränge  abhängen. 

Hat  man  die  Fatcia  lata  (deren  Verlauf  erst  am  Schlüsse  der  Mus- 
keln der  unteren  Extremität  in  §.  185  geschildert  wird)  vom  Ligamen- 
tum Poupartii  losgetrennt,  und  sie  so  weit  abgelöst,  dass  die  einzelnen 
Muskelkörper,  welche  zwischen  der  Sehamfuge  und  deren  vorderem 
oberen  Dannbeinstachel  liegen,  nett  und  rein  zu  Tage  treten,  so  be- 
merkt man,  unmittelbar  unter  dem  Pouparf sehen  Bande,  einen  dreiecki- 
gen Raum,  dessen  Basis  durch  dieses  Band,  dessen  Seiten  nach  aussen 
vom  Sartorius,  nach  innen  vom  Gracilis  und  den  Adductoren  gebildet 
werden.  Dieser  Raum,  von  Velpeau  Triangulus  inguinalit,  von  mir 
Triangulus  subinguinalis  genannt,  schliesst  ein  zweites  Dreieck  ein,  wel- 
ches mit  ihm  gleiche  Basis  hat,  dessen  Seitenränder  aber  auswärts  durch 
den  vereinigten  Psoas  und  Iliacus,  innen  durch  den  Pectineus  dargestellt 
werden.  Der  Raum  dieses  Dreiecks  vertieft  sich  konisch  gegen  den 
kleinen  Trochanter  zu,  der  an  seinem  Grunde  zu  fühlen  ist.  So  ent- 
steht die  in  chirurgischer  Beziehung  so  hochwichtige  Fossa  ileo-pectinea. 
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Sie  wird  von  abundantem  Fette,  und  den  tiefliegenden  Leistendrüsen 
ausgefüllt,  und  sehliesst  die  grossen  GefUsse  und  Nerven  ein,  welche  unter 
dem  Poupart’schen  Bande  zum  oder  vom  Becken  gehen.  Man  kann 
von  dieser  Grube  aus  die  Hand  in  die  Bauchhöhle  einführen,  durch 
eine  grosse,  querovale  Oeffnung,  welche  vom  Ligamentum  Poupartii 
überspannt  wird.  Durch  diese  geräumige  Oeffnung  tritt  eine  mit  dem 
lliacus  aus  der  Beckenhöhle  herabsteigende  Aponeurose  hervor,  welche 
in  §.  170  als  Fascia  iliaca  erwähnt  wurde.  Sie  lässt  ihren  oberen  Rand 
mit  den»  Poupart’schen  Bande,  ihren  unteren  mit  dem  Tuberculum  Ueo- 
pectineum  verwachsen,  und  wird  deshalb  an  dieser  Stelle  Fascia  i/eo- 
pectinea  genannt.  Durch  die  Fascia  ileo-pectinea  wird  die  grosse  Ocff- 
nung  unter  dem  Poupart’schen  Bande  in  zwei  seitliche  Lücken  abge- 
theilt.  Die  äussere  Lücke  ist  die  Lacuna  muscuiaris.  Sie  lässt  den 
Psoas,  lliacus,  und  zwischen  beiden  den  Nereus  cruralis  heraustreten, 
— die  innere  heisst  Lacuna  vasorum  cruralium,  und  dient  zum  Durch- 
gänge der  Arteria  und  Vena  cruralis,  welche  sich  in  das  Fettlager  der 
Fascia  ileo-pectinea  so  einhüllen,  dass  wenig  Fett  auf  ihnen,  vieles  hin- 
ter ihnen  liegen  bleibt.  Beide  GefUsse  sind  in  eine  gemeinschaftliche, 
durch  eine  Zwischenwand  in  zwei  Fächer  abgetheilte,  fibröse  Scheide 
eingeschlossen.  Sie  folgen,  während  sie  blos  vom  hochliegenden  Blatte 
der  Fascia  lata  bedeckt  sind,  einer  Linie,  die  man  beiläufig  vom  Be- 
ginne des  inneren  Drittels  des  Poupart’schen  Bandes,  gegen  die  »Spitze 
des  Trianguli  subinguinalis  herabzieht.  Die  Arteria  cruralis  liegt  dicht 
an  der  Fascia  ileo-pectinea,  die  Vena  cruralis  neben  ihr  nach  innen, 
und  nimmt  hier  die  Vena  saphena  interna  auf.  Beide  füllen  die  Lacuna 
vasorum  nicht  ganz  aus.  Zwischen  der  Vena  cruralis  und  der  dritten 
Insertion  des  Poupart’schen  Bandes  am  Pecten  pubis,  welche  als  Liga- 
mentum Gimbernati  benannt  wird,  bleibt  ein  Raum  frei,  welcher  nur 
von  der  Fascia  transversa  des  Bauches  und  dem  Bauchfell  verschlossen 
wird.  Da  durch  diesen,  nur  durch  zwei  dünne  häutige  Wände  ver- 
schlossenen Raum , die  Eingeweide  'aus  der  Bauchhöhle , so  gut  wie 
durch  den  Leistenkanal  oder  die  innere  Leistengrube  austreten  können, 
um  eine  Herma  cruralis  zu  bilden,  so  nennt  man  ihn  Bauch  Öffnung 
des  Schenkelkanals  — Annulus  cruralis.  Die  Schenkelöffnung  des 
Schenkelkanals,  und  die  Bildung  des  Kanals  selbst  werden  im  §.  IS5 
beschrieben.  — Vom  unteren  Winkel  des  Trianyu/us  subinguinalis  ange- 
fangen, wird  die  Arteria  und  Vena  cruralis  vom  Musculus  surtorius 
bedeckt,  und  liegen  beide,  bis  zu  ihrem  Durchtritte  durch  die  Oeffnung 
der  Sehne  des  grossen  Zuziehers,  in  einer  Rinne,  welche  durch  die 
Adductoren  und  den  Vastus  internus  gebildet  wird. 

Der  Nervus  cruralis  wird  im  Triangulus  subinguinalis  von  der 
Arteria  cruralis  durch  die  Fascia  ileo-pectinea  und  die  Sehne  des  Psoas 
getrennt,  liegt  also  ziemlich  weit  von  ihr,  und  theilt  sich  gleich  unter 
dem  Poupart’schen  Bande  in  hoch-  und  tiefliegende  Zweige.  Erstere 
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sind  Hautäste,  letztere  Muskeläste.  Einer  von  den  Hautästen  begleitet 
die  Cruralarterie,  liegt  anfangs  an  ihrer  äusseren  Seite,  kreuzt  sich  hier- 
auf mit  ihr,  um  an  ihre  innere  Seite  zu  kommen,  verlässt  sie  datm  bei 
ihrem  Eintritte  in  den  Schlitz  der  Adductoreuschne , und  begleitet  von 
nun  an  die  Vena  saphena  magna  bis  zum  Kusse  hinab,  weshalb  er  Sr  reut 
snphrnus  genannt  wird. 

Es  erhellt  aus  diesen  Verhältnissen,  dass  die  .4r(eria  cruralis,  deren 
Unterbindung  bei  gewissen  chirurgischen  Krankheiten  nolli wendig  wird,  im 
Triangulus  subinguinalis , wn  sie  uichl  von  Muskeln  bedeck!  wird,  am  leich- 
testen zugänglich  ist , und  man  sie  hier , wenn  die  Wahl  der  Unterbindiings- 
stelle  frei  steht,  am  liebsten  blnslegt.  Da  sie  während  ihres  Laufes  durch 
dieses  Dreieck,  die  meisten  ihrer  Seitenäste  ahgieht  (von  denen  die  l’rofunda 
femoris,  1 ’/j  — 2 Zoll  unter  dem  Pouparl'schen  Bande,  die  stärkste  ist),  und 
man  so  weit  als  möglich  unter  dem  letzten  Collateralasl  die  Unterbindung  vor- 
nimmt, so  ist  nach  llodgson  die  beste  Ligalurstclle  der  Arleria  cruralis. 
am  unteren  Winkel  des  Triangulus  subinguinalis  gegeben,  der,  wenn  man 
den  inneren  Rand  des  Sartorius  verfolgt , leicht  zu  linden  ist.  Die  Haut,  das 
hochhegenile  Blatt  der  Fascia  lata,  und  das  die  lielässscheide  deckende  fett- 
haltige Bindegewebe  wird  gespalten , die  Scheide , nach  vorsichtigem  Zufuhlen 
mit  dem  Finger,  mit  der  Piucelle  in  eiue  Kegelspilze  aufgehoben  und  ab- 
getragen, eine  gefurchte  Sonde  nach  oben  in  die  Scheide  geschoben,  diese  ge- 
spalten, die  Arterie  unterminirt,  und  die  Ligatur  von  innen  nach  aussen  uuter 
ihr  durchgefülirt.  Die  leider  sehr  veränderliche  Kreuzung-steile  der  Arleria 
cruralis  mit  dem  Nereus  saphenus  erheischt  Vorsicht.  — Von  der  Spitze  des 
Triangulus  subinguinalis  bis  zum  Durchgang  durch  die  Spalte  der  Adductor- 
seline,  muss,  wenn  hier  dii  Unterbindung  nach  dem  II  u n t er’sclien  Verfahren 
vorgenommen  werden  sollte,  der  Sartorius  durch  einen  Haken  nach  aussen  ge- 
zogen werden.  Unmittelbar  an  der  Eintrittsstelle  in  die  Sehne  des  Adductor, 
wäre  dem  GeRlsse  vom  äusseren  Rande  des  Sartorius  her,  oder  durch  eine 
Längenspallung  seines  Fleisches  leichter  heizukommen.  Das  Verhällntss  der 
Vena  cruralis  zur  Arterie,  welches  dem  Operateur  genau  bekannt  sein  soll, 
ist  so  beschaffen,  dass  am  horizontalen  Schaniheinasle  die  Vene  au  der  inneren 
Seite  der  Arterie  liegt,  sich  aber  im  llerabslrigen  so  hinter  sic  schiebt,  dass 
Uber  der  Oefliiung  der  Sehne  des  Adductor,  die  Arterie  die  Vene  genau  deckt. 
— An  keiner  anderen  Stelle  des  Verlaufs  der  Arleria  cruralis  ist  eine  Com- 
pression  derselben  leichter  zu  bewirken , als  am  horizontalen  Sehamheinasle, 
wo  sie  durch  den  Finger,  der  ihren  Pulsschlag  fühlt,  einfacher  und  sicherer 
als  mit  künstlichen  Vorrichtungen  ausgefithrl  werden  kann.  — Wie  wohllliätig 
anatomische  Kenntnisse  auch  dem  Nichtarzle  sein  konnten , beweist  folgender 
Fall.  Ein  Prager  Student  schnitt  sich  auf  einem  Spaziergange  einen  Weidcn- 
slock  zu.  Um  ihn  zu  schälen,  zog  er  ihn  unter  der  Schneide  eines  Taschen- 
messers durch,  welches  er  an  den  Schenkel  stemmte.  Einer  seiner  Gefährten 
stiess  ihn,  das  Messer  fuhr  in  den  Schenkel,  schnitt  die  Arleria  cruralis  durch, 
und,  bevor  Hilfe  kam,  war  er  — eine  verblutete  Leiche.  Ein  Fingerdruck  auf 
den  horizontalen  Schambcinast  hätte  ihn  gerettet. 

§.  179.  Muskeln  an  der  hinteren  Peripherie  des  Oberschenkels. 

Sie  sind  bei  weitem  weniger  zahlreich  als  die  vorderen,  und  gehen, 
mit  Ausnahme  eines  einzigen,  des  Musculus  popliteus,  vom  Tuber  ischii 
zum  Unterschenkel,  welchen  sie  beugen.  Es  sind  ihrer  drei. 
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Vom  Sitzknorren  entsprungen,  divergiren  sie  im  Herabsteigen  so, 
dass  der  eine  schief  gegen  die  äussere  Seite  des  Kniegelenks,  die  beiden 
anderen  gerade  gegen  dessen  innere  Seite  ziehen.  Der  erste  nimmt  im 
Herabsteigen  einen  von  der  äusseren  Lefze  der  Linen  axpern  femoris 
entspringenden  kurzen  Kopf  auf,  und  heisst  deshalb  der  Zweiköpfige, 
Biceps  femoris.  Seine  Endsehne  befestigt  sich  unter  dem  Ligamentum 
laterale  externum,  wo  ein  Schleimbeutel  vorkommt,  am  Wadenbein- 
köpfchen. Die  beiden  anderen  sind  der  halbsehnige  und  halb- 
häutige Muskel,  — Musculus  semitendinosus  und  semim embran osus. 
Der  Halbsehnige  bedeckt  den  Halbhäutigen,  ist  au  seinem  Ursprünge 
mit  dem  langen  Kopf  des  Biceps  femoris  verwachsen,  versehmächtigt 
sich  pfriemenfönuig,  und  geht  in  der  Mitte  des  Oberschenkels  in  eine 
lange  schnurförmige  Sehne  Uber,  welche  unter  der  Sehne  des  Gracilis 
zur  inneren  Schienbeinfläche  gelangt,  und  neben  der  Spina  tibiae.  endigt 
(Schleimbeutel).  Sein  Bauch  wird  durch  eine,  die  ganze  Dicke  des 
Muskels  schräge  schneidende  Aponeurose  durchsetzt,  an  welcher  die 
Fleischfasern  der  oberen  Hälfte  endigen,  und  die  der  unteren  beginnen. 

— Der  Halbhäutige,  liegt  zwischen  Semitendinosus  und  Adductor 
mmjnus.  Seine  dreieckige  breite  Ursprungssehne  reicht  an  der  einen 
Seite  seines  Muskelflcisches  bis  zur  .Mitte  des  Oberschenkels  herab,  wo 
zugleich  seine  Endsehne  an  der  anderen  Seite  des  Fleisches  entspringt. 
Das  Fleisch  des  Muskels  nimmt  von  oben  nach  unten  an  Dicke  zu,  so 
dass  es  drei  Querfinger  breit  über  dem  Knie,  einen  runden  starken 
Bauschen  bildet,  welcher  plötzlich  mit  einem  scharfen  Absatz  wie  ab- 
geschuitten  aufhört,  und  durch  eine  kurze,  aber  sehr  kräftige  Sehne  sich 
an  die  innere  Fläche  des  Schienbeins  einpflanzt.  Zwischen  dieser  Sehne, 
dem  inneren  Seitenbande  des  Kniegelenks,  und  dem  inneren  Kopfe  des 
zweiköpfigen  Wadenmuskels,  liegt  ein  grosser  Schleimbeutel,  welcher 
zuweilen  mit  der  Synovialkapsel  des  Kniegelenks  in  Verbindung  steht; 

— ein  zweiter  findet  sich  zwischen  der  Sehne  und  dem  Schienbein. 

Ein  breites  FaserbUmlel  löst  sieh  vom  inneren  Rande  der  Endschne  des 
Scmimenihranosus  ab,  gellt  gegen  den  Condylus  externus  femoris  herüber,  ver- 
webt sieb  mit  der  Kniegclenkkapsel,  und  verschmilzt  mit  der  Ursprungssehne 
des  äusseren  Kopfes  des  spater  zn  beschreibenden  (lastrocnemius.  Dieses  Fascr- 
btlndel  ist  das  eigentliche  Ligamentum  popliteum,  welches,  als  sehnige  Ver- 
hindimgsbrUcke  zweier  Muskeln,  in  der  Knochenlehre  nicht  berücksichtigt  wer- 
den konnte.  Da  die  Beugung  des  Unterschenkels  unter  Umständen  (z.  B.  beim 
Nicdersclzen)  zugleich  durch  Mithilfe  des  Oastrocnemius  vollzogen  wird,  so 
muss  sich,  wenn  der  Semimemhranosus  und  der  äussere  Kopf  des  zweiköpfi- 
gen Wadcnmuskcls  sich  contrahiren , das  Ligamentum  popliteum  anspannen, 
wodurch  die  mit  ihm  verwachsene  hintere  Wand  der  Kniegclenkkapsel  aufge- 
hoben, und  vor  Einklemmung  geschützt  wird. 

Der  Kniekehlenmuskel,  Musculus  poptiteus,  gehört  eigentlich 
mehr  der  hinteren  Gegend  des  Unterschenkels  als  der  hinteren  Gegend 
des  Oberschenkels  an,  und  wird  erst  in  seinem  ganzen  Umfange  ge- 
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sehen,  wenn  nach  Entfernung  der  hoehliegenden  Schichte  der  Waden- 
muskeln, die  tiefliegende  Schichte  präparirt  wird.  Er  entspringt  stark- 
sehnig an  der  iiusseren  Fläche  des  Condylus  extemus  femoris,  und  von 
dem  äusseren  Zwischenknorpel  des  Kniegelenks,  wird  nach  innen  und 
abwärts  gehend  breiter,  und  befestigt  sich  am  oberen  Ende  der  inneren 
Kante  des  Schienbeins,  in  der  Länge  von  ohugcfähr  zwei  Zollen.  Beugt 
den  Unterschenkel,  und  dreht  ihn  nach  innen. 

Er  ist  mit  der  hinteren  Wand  der  Kniegelenkkapsel  verwachsen,  wird  von 
einer  ziemlich  starken  Fnsric  bedeckt,  und  besitzt,  unter  seiner  Ursprungssehne, 
einen  Schleimbcutel , der  mit  der  Kniegelcnkböble  sehr  oft  rommunicirt.  — 
Da  sieh  die  Beuger  und  Strecker  des  Unterschenkels  alle  am  oberen  Schien- 
beinende, in  ziemlich  gleicher  Hohe  mit  der  Spina  tibiae  inseriren,  so  soll 
der  Unterschenkel  nie  Ober  der  Spina  amputirt  werden. 

§.  180.  Topographie  der  Kniekehle. 

Durch  die  nach  unten  gerichtete  Divergenz  der  langen,  vom  Sitz- 
knorren entspringenden  Muskeln  wird  an  der  hinteren  Seite  des  Oberschen- 
kels gegen  das  Kniegelenk  herab  ein  dreieckiger  Raum  zwischen  ihnen 
entstehen  müssen,  dessen  äussere  Wand  durch  den  Biceps,  dessen  innere 
durch  den  Semitendinosus,  Semimembranosus  und  Graeilis  erzeugt  wird. 
In  der  nach  unten  offenen  Basis  dieses  Dreiecks  schieben  sich  die  bei- 
den Ursprungsköpfe  des  zweiköpfigen  Wadenmuskels  (Gastrocnemius) 
hervor,  und  verwandeln  den  dreieckigen  Raum  in  ein  ungleichseitiges 
Viereck,  dessen  obere  Seitenränder  lang,  die  unteren  viel  kürzer  sind. 
Dies  ist  die  Fossa  poplitea,  Kniekehle.  Sie  schliesst  die  grossen 
Gefässe  und  Nerven  dieser  Gegend  in  folgender  Ordnung  ein. 

Nach  Abnahme  der  Haut  und  des  subcutunen  Bindegewebes,  welches 
sich  hier  zu  einer  wahren  Fascia  superfciulis  verdichtet,  und  an  der 
inneren  Seite  des  Kniegelenks  die  vom  inneren  Knöchel  heraufsteigende 
Vena  saphena  interna  einschliesst,  gelangt  man  auf  die  Fascia  poplitea . 
als  Fortsetzung  der  Fascia  lata.  Sie  deckt  die  Kniekehle,  und  schliesst 
die  vom  äusseren  Knöchel  heraufkommende  Venu  saphena  posterior  s. 
rninor  in  sich  ein.  Unter  der  Fascie  folgen  die  zwei  Theilungsäste  des 
A Weits  ischiadicus , dessen  Stamm  unter  dem  Musculus  biceps  in  den 
oberen  Winkel  der  Fossa  poplitea  eintritt.  Der  äussere  (Nervus  po- 
pliteus  extemus),  der  im  weiteren  Verlaufe  zum  Nervus  peroneus  wird, 
läuft  mit  der  Sehne  des  Biceps,  und  an  ihrer  inneren  Seite,  zum  Waden- 
beinköpfchen herab.  Der  innere,  stärkere  (Nervus  popliteus  internus, 
im  weiteren  Verlauf  Nervus  tihialis  postieus  genannt)  bleibt  in  der  Mitte 
der  Kniekehle,  und  kann  bei  gestrecktem  Knie  sehr  leicht  durch  die 
Haut  gefühlt  werden.  Um  die  im  Grunde  der  Kniekehle  verborgenen 
Blutgefässe  zu  finden,  geht  mau  aui  inneren  Rande  des  Nervus  popliteus 
internus  in  das  reiche  Fettlager  ein,  welches  die  ganze  Grube  aus- 
polstert, und  findet  zuerst  die  Vena  poplitea,  welche  hier  gewöhnlich 
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die  Saphena  mhwr  suifnimmt,  und  unter  ihr,  zugleich  etwas  nach  innen, 
durch  kurzes  festes  Bindegewebe  knapp  an  sie  geheftet,  die  schwer 
isolirbare  Arteria  poplilea,  als  Fortsetzung  der  Arteria  cruralit,  welche 
unmittelbar  auf  dem  unteren  Ende  des  Schenkelheins,  und  der  hinteren 
Wand  der  Kniegelenkkapsel  aufliegt. 

Der  leichteren  Fixirung  des  Lagerungsverhältnisses  der  durch  die 
Kniekehle  hindurchziehenden  Gefässe  und  Nerven,  hilft  Herr  Kicket 
durch  den  mnemotechnischen  Ausdruck  NVA  (gesprochen  Neva);  — 
eine  anatomische  Wirkung  der  hoffnungsreichen  französisch  - russischen 
Allianz ! 

Der  Baum  der  Kniekehle  ist  bei  aetiver  Bciigehewegung  des  Knies  tiefer, 
als  im  gestreckten  Zustande,  indem  die  Muskeln,  welche  die  langen  Scileiiwäude 
derselben  bilden , sich  während  ihrer  Conlrartion  zugleich  spannen  und  vom 
Knochen  erheben.  Da  die  Arleria  craralis , einem  allgemein  gütigen  Gesetze 
zufolge,  die  Beugesellen  der  Gelenke  an  der  unteren  Extremität  aufsuchl,  also 
von  der  Leistengegend  zur  Kniekehle  läuB,  aul  welchem  Zuge  ihr  die  Ariductor- 
sehnc  im  Wege  steht , so  folgt  hieraus  die  Nothwendigkeil  der  Durchbohrung 
der  letzteren.  — Es  ist  eine  ganz  unrichtige  Vorstellung,  die  durch  die  fran- 
zösischen Autoren  über  chirurgische  Anatomie  verbreitet  wurde,  dass  die  Ar- 
leria ervralu  sich  um  den  Schenkelknochen  windet.  Man  braucht  nur  einen 
Sehenkelknochen  in  jene  schiefe  Lage  zu  bringen , m welcher  er  im  aufrecht 
stehenden  Menschen  sich  helindcl,  um  zu  sehen,  dass  eine  Arterie,  ohne  sich 
int  Geringsten  zu  winden , von  der  Leistenbeuge  zur  hussa  poplilea  verlaufen 
kann,  wenn  sie  die  innere  Fläche  des  Knochens  kreuzt.  — Die  liefe  Lage  der 
Arteria  poplilea,  macht  ihre  Unterbindung  sehr  schwer,  und  sie  ist  heut  zu 
Tage  nur  mehr  eiu  anatomisches  Problem,  da  die  Wundärzte,  wenn  sie  die 
Wahl  der  Unterhindungsstelle  frei  haben,  seit  Hunter  lieber  die  Arleria  cru- 
ralis  unterbinden.  Die  Häufigkeit  des  Vorkommens  krankhaDer  Erweiterungen 
( Aneurysmata ) an  der  Arteria  poplilea,  lässt  sich  aus  den  anatomischen  Ver- 
hältnissen derselben  nur  gezwungen  erklären,  wenn  man  annimmt,  dass  hei 
jeder  forcirlen  Streckbewegung  des  Kniegelenks,  die  hintere  Gegend  desselben 
etwas  convex  wird,  und  dadurch  die  auf  ihr  ruhende  Arterie  eine  Zerrung 
erleidet,  die  die  Spannkraft  ihrer  Wände  schwächt,  und  ihre  passive  Ausdeh- 
nung durch  den  Stoss  der  Blutsäule  möglich  macht.  Es  ist  schon  geschehen, 
dass  man  Ahscesse  in  der  Kniekehle,  oder  grosse  Ausdehnungen  der  Schleim- 
beutel, deren  flüssiger  Inhalt  die  Pulsationen  der  Arteria  poplitea  forlpllanzte, 
für  Aneurysmen  gehalten  hat. 


$.  181.  Muskeln  an  der  vorderen  und  äusseren  Seite  des  I nter- 
schenkels. 

Sie  sind  sämmtlich  lange  Muskeln,  und  erscheinen  so  um  die  Kno- 
chen des  Unterschenkels  herumgelagert,  dass  nur  die  innere  Sebien- 
beinfliiehe,  die  vordere  Scbienbcinkante , und  die  beiden  Knöchel  von 
ihnen  unbedeckt  bleiben.  Sie  entspringen  alle  von  den  Knochen  des 
Unterschenkels,  setzen  Uber  das  Sprunggelenk  weg,  und  schicken  ihre 
Sehnen  theiU  zu  den  Mittelfussknochen,  theils  zu  den  Zehen. 


Digitized  by  Google 


446  §.  181.  Muskeln  an  der  vorderen  und  äusseren  Seite  des  Unterschenkels. 


A.  Vordere  Seite. 

Die  Muskeln  an  der  vorderen  Seite  des  Unterschenkels  haben  den 
Raum  zwischen  Schien-  und  Wadenbein  im  Besitz.  Von  innen  nach 
aussen  gehend,  findet  man  sie  in  folgender  Ordnung  gelagert  : 

Der  vordere  Sehienbeinmuskel,  Musculus  tibialis  anticus  s. 
hippicus,  der  stärkste  unter  ihnen,  entspringt  vom  äusseren  Knorren  und 
der  äusseren  Fläche  des  Schienbeins,  vom  Zwischenknochenbande,  und 
von  der  Fascia  cruris,  verwandelt  sich  am  unteren  Drittel  des  Unter- 
schenkels in  eine  platte,  starke  Sehne,  welche  Uber  das  untere  Ende 
des  Schienbeins  und  Uber  das  Sprunggelenk  schräge  nach  innen  läuft, 
um  am  ersten  Keilbeine,  und  an  der  Basis  des  Os  metatarsi  hallucis  zu 
endigen  (Schleimbeutel).  Beugt  den  Fuss,  und  dreht  ihn  zugleich  ein 
wenig  so  um  seine  Längenaxe,  dass  der  innere  Fussrand  nach  oben  sieht. 

Spigelius  nennt  ihn  den  Musculus  calenae  ,,quia  dissecto  per  Irans- 
rersum  hujus  lendine,  catenam  aegri,  cujus  bene/iciu  ambulantes  peilern  flec- 
lanl  elerenlque,  porlare  coguntur".  De  corp.  hum.  fahr.  cap.  XXI W'' 

Der  lange  Strecker  der  grossen  Zehe,  Musculus  ejetensor 
hallucis  lonyus,  halbgefiedert,  entsteht  vom  MittelstUck  der  inneren  Waden- 
beinfläche, und  vom  Zwischenknochenbande.  Seine  schrägen  Fleisch- 
fasern inseriren  sich  an  die  lange,  am  vorderen  Rande  des  Muskels  be- 
findliche Sehne,  welche  Uber  das  Sprung-,  Kahn-  und  erste  Keilbein 
wegzieht,  und  Uber  die  RUekenfläehe  des  Os  metatarsi  hallucis  zum 
zweiten  Gliede  der  grossen  Zehe  geht. 

Nach  Grub  er  ist  die  bi.sher  als  Anomalie  betrachtete  Nebensehne  zur 
ersten  Phalanx,  ein  constantes  Vorkommnis!. 

Der  lange  gemeinschaftliche  Strecker  der  Zehen,  Mus- 
culus extensor  digitorum  communis  longus,  entspringt  von  dem  Köpfchen 
und  der  vorderen  Kante  des  Wadenbeins,  dem  Condytus  externus  tibiae, 
und  dem  Ligamentum  interosseum.  Er  ist  halbgefiedert.  Die  au  seinem 
vorderen  Rande  befindliche  Sehne,  theilt  sich  Uber  dem  Sprunggelenk 
in  fUnf  platte  Schnüre,  von  welchen  die  vier  inneren,  zur  zweiten  bis 
fünften  Zehe  laufen,  um  mit  den  Sehnen  des  kurzen  gemeinschaftlichen 
Streckers  die  RUckenaponeurose  der  Zehen  zu  bilden,  welche  sich  wie 
jeue  der  Finger  verhält.  Die  fünfte  oder  üusserste  Sehne  setzt  sich  an 
den  Rücken  des  fünften  Mittelfussknochens  fest,  nahe  an  dessen  Basis, 
und  schickt  sehr  häutig  eine  fadenförmige  Streeksehne  zur  kleinen  Zehe. 
Da  es  sich  oft  ereignet,  dass  das  Fleisch  des  Extensor  communis,  wel- 
ches dieser  fünften  Sehne  den  Ursprung  giebt,  weit  hinauf  vom  gemein- 
schaftlichen Muskelbauche  des  Zehenstreckers  abgetrennt  erscheint,  so 
fuhrt  es,  seit  Winslow  und  Al  bin,  den  Namen  Musculus  peroneus 
tertius. 

Da  die  Zchen.slreckcr  Über  die  Beugeseite  des  Sprunggelenks  weglaufen, 
so  werden  sic  zugleich  Beuger  dieses  Gelenkes  sein. 
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Am  Rücken  des  Sprunggelenks  geht  das  Bündel  der  Sehnen  des  langen 
Zehenstreckers  durch  eine  Bandschlinge,  welche  von  Retzius  als  Ligamentum 
fundi forme  tarsi , Schleuderband,  beschrieben  wurde  f Müllers  Archiv. 
1841.  p.  497).  Man  sieht  dieses  Band,  nach  vorsichtigem  Lospräpariren  des 
Kreuzbandes,  als  ein  selbstständiges,  aus  dem  Sinus  (am  hcrauskommendes 
und  dahin  zurückkehrendes  Ligament.  Die  Innenfläche  der  Schlinge  oder 
Schleuder  ist  dort,  wo  sie  sich  an  den  Sehnen  des  genannten  Muskels  reibt, 
verknorpelt,  nnd  zwar  nicht  selten  in  solchem  Grade,  dass  man  diese  Stelle 
des  Bandes  bei  mageren  Füssen  durch  die  Haut  sehen , und  mit  dem  Finger 
fühlen  kann.  Das  Band  verhindert  die  Entfernung  der  Streckselmen  vom  Fuss- 
rücken,  während  der  Zusammenzichung  des  Muskels.  Einen  daselbst  gelagerten 
Schleiinbeuiel,  welcher  ausnahmsweise  mit  der  Hühle  des  Sprunggeienks  oder 
des  Kalm-Sprungbeingelenks  communicirt,  entdeckte  Grub  er.  — Da  die  Sehnen 
der  Muskeln  an  der  vorderen  Seile  des  Unterschenkels  über  die  Beugeseile  des 
Sprunggeienks  laufen,  und  sich  bei  jeder  Spannung  von  ihr  empnrhehen  wür- 
den , so  müssen  sie  durch  starke , in  die  Fascia  cruris  kreuzweis  eingewebte 
Sehnenstreifen,  auf  dem  Fussrüstc  niedergehalten  werden.  So  ergiebl  sich  die 
Nolhwendigkeit  des  Ligamentum  cruciatum  s.  annulare  anterius.  Es  besieht 
dieses  Band  aus  zwei,  sich  schief  kreuzenden  Schenkeln,  von  welchen  der  eine 
vom  inneren  Knüchel  zur  äusseren  Fläche  des  Fersenbeins  geht,  während  der 
zweite  vom  Os  naviculare  und  cuneiforme  primum  entspringt,  bis  zur  Kreu- 
zungsstelle mit  dem  ersten  stark  ist,  und  von  hier  an  nur  selten  bis  zum 
äusseren  Knüchel  deutlich  ausgeprägt  erscheint.  Zwei  an  der  inneren  Ober- 
fläche des  Kreuzbandes  entspringende  Scheidewände  schieben  sich  zwischen 
die  Sehnen  des  Tibiatis  anticus,  Exlensor  hatlucis  longus,  und  Exlensor 
communis  digitorum  longus  ein,  und  bilden  gesonderte  Fächer,  welche  mit 
Synovialhäuten,  die  die  Sehnen  auch  über  das  Kreuzband  hinaus  begleiten,  ge- 
füttert werden. 

Die  Arteria  libialis  antica,  ein  Zweig  der  Arteria  poplitea,  welcher  durch 
die  obere  Ecke  des  Zwischenknochcnraums  zur  vorderen  Seite  des  Unter- 
schenkels gelangt,  befindet  sich  zu  den  Muskeln  dieser  Gegend  in  folgendem 
Verhältnisse.  Sie  läuft  aul  dem  Zwischenknochenbande,  zwischen  Tibiatis 
anticus  und  Extensor  communis  eingeschaltet,  herab,  nähert  sich  unten  dem 
Schienbeine,  auf  dessen  äusserer  Fläche  sie  aufliegl,  passirt  das  mittlere  Fach 
unter  dem  Kreuzband  am  Fussrüst,  und  folgt  im  Ganzen  einer  geraden  Linie, 
welche  von  der  Mille  des  Abstandes  zwischen  Capilulum  filiulae  und  Spina 
libiae  zur  Mitte  einer,  beide  Knüchclspitzeu  verbindenden  Linie  herabgezogen 
wird.  Da  die  Sehnen  der  vorderen  Unterschenkelmuskeln  nicht  mit  ihr  parallel 
laufen,  so  werden  sich  die  Beziehungen  derselben  zu  ihr  an  verschiedenen 
Funkten  ändern,  und  die  Arterie  wird  an  ihrem  oberen  Drittel  zwischen  Tibiatis 
anticus  und  Extensor  hatlucis  longus,  und  weiter  unten,  nachdem  sich  die 
nach  innen  gehende  Sehne  des  Extensor  hatlucis  longus  mit  ihr  kreuzte,  zwi- 
schen dieser  und  dem  Bündel  der  Sehnen  des  Exlensor  digitorum  communis 
longus  zu  liegen  kommen.  Nebst  zwei  Venen  hat  sic  den  .Verrus  libialis 
anticus  zum  Begleiter,  welcher  aus  dem  Menus  poplileus  exlernus  stammt, 
unter  dem  Wadenbeinküpfchen  sich  nach  vorn  krümmt,  den  Musculus  peroneus 
longus  und  Exlensor  digitorum  communis  longus  durchbohrt,  und  anfänglich 
an  der  äusseren,  später  an  der  inneren  Seite  der  Arterie,  deren  vordere  Fläche 
er  kreuzt,  herahläufl.  — In  ihrem  oberen  Drilltheil  ist  die  Arterie  so  tief  ge- 
legen , und  die  sie  bergenden  Muskeln  unter  sich  nnd  mit  der  dicken  Fascia 
cruris  so  innig  verwachsen,  dass  man  ausser  der  oben  genannten  Linie  keinen 
weiteren  Führer  zum  Gefllsse  hat,  und  die  Unterbindung  desselben  somit  eine 
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seltnere  ist.  In  den  beiden  unteren  Dritteln  des  Unterschenkels  leitet  die 
Kenntniss  der  Seltnen  ganz  sicher  zu  ihrer  Auffindung.  Sie  giebt  keinen  Ast 
von  Redeulung  ab,  und  kann  somit  an  jeder  Stelle  unterbunden  werden.  Am 
Kussrileken,  wo  sie  dicht  auf  dem  Tarsus  liegt,  wird  sie  zwischen  den  Sehnen 
des  Extensor  haltucis  longus  und  Extensor  digitorum  longus  weniger  dem 
Finger  zum  Pulsfil Illen,  als  den  verwundenden  Werkzeugen  zugänglich. 

B.  Aeussere  Seile. 

Die  hier  befindlichen  Muskeln,  zwei  an  Zahl,  folgen  der  Längen- 
richtung des  Wadenbeins. 

Der  lange  Wadenbein tnuskel,  Musculus  peroneus  longus,  ent- 
springt mit  zwei,  durch  den  Wadenbeinnerv  von  einander  getrennten 
Portionen,  mit  der  oberen  vom  Köpfchen  des  Wadenbeins,  mit  der 
unteren  unter  dem  Köpfchen  bis  zum  letzten  Viertel  der  Knoehen- 
längc  herab.  Die  von  beiden  Köpfen  gebildete  Sehne  tritt  hinter  dem 
äusseren  Knöchel  in  eine  Kinne  an  der  äusseren  Seite  des  Fersenbeins, 
dann  in  den  Sulcus  ossis  cuboiilei  am  Plattfuss,  und  endigt  atu  inneren 
Fussrande  am  ersten  Keilbeine,  und  an  der  Basis  des  ersten  und  zweiten 
Mittelf ussknochens.  Streckt  den  Fuss,  abducirt  ihn,  und  wendet  die 
Sohle  etwas  nach  aussen. 

In  >ler  Sehne  des  Peroneus  Inngus  finden  sich  an  jenen  Stellen , wo  sie 
sich  während  ihrer  Verschiebungen  an  Knochen  reibt  (am  ausseren  Knöchel, 
am  Eintritt  in  den  Sulcus  ossis  cuhoidei , auch  in  der  Sohle  selbst;,  faser- 
knorpelige  Stellen , von  welchen  die  am  Witrfelbeine  nicht  ganz  selten  ver- 
knöchert, und  ein  wahres  Scsantbein  vorslelll. 

Der  kurze  Wadenbein muskel,  Musculus  peroneus  breris  s. 
semißbulnris,  entspringt  vom  zweiten  Drittel  des  Wadenbeins  angefangen 
bis  zum  äusseren  Knöchel  herab,  wird  vom  vorigen  bedeckt,  lässt  seine 
fSehne  hinter  dem  Mnlleolus  e.rternus  zum  äusseren  Fussrande  laufen, 
wo  sie  sieh  an  die  Tuberositas  ossis  metatarsi  quinti  befestigt.  Wirkt 
wie  der  vorige. 

Um  das  Ausschltlpfcn  der  Sehnen  beider  Pcronei  aus  der  Furche  des 
äusseren  Knöchels  zu  verhüten , verdickt  sich  die  gemeinschaftliche  libröse 
Scheide  des  Unterschenkels  zu  einem  starken  Haltbande  — Itelinacutum  s. 
Ligamentum  annulare  externum  — welches  vom  äusseren  Knöchel  zur  äusseren 
Fläche  des  Fersenbeins  herabgespanut  ist,  und  in  zwei  Fächer  gctheill  wird. 
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Sie  werden  durch  ein,  zwischen  sie  eingeschobenes  tiefliegendes 
Blatt  der  Fascia  surae,  in  ein  hochliegendes  und  tiefliegendes 
Stratum  geschieden,  entspringen  von  den  Knochen  des  Unterschenkels 
(mit  einziger  Ausnahme  des  Gastrocncmius),  und  befestigen  sich  tlieil» 
an  den  Fusswurzelknochen,  theils  am  Metatarsus,  theils  an  den  Zchen- 
phalangen. 
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A.  Hoch  liegen  des  Stratum. 

Es  enthält  die  Strecker  des  Fasses,  den  Gastroenemius,  Soleus  und 
Plantaris,  welche,  da  sie  eine  gemeinschaftliche,  am  Höcker  des  Fersen- 
beins inserirte  Endsehne  — Tendo  Achillis  s.  Chorda  Hippocrutis  — 
besitzen,  besser  als  Köpfe  Eines  Muskels,  denn  als  besondere  Muskel- 
individuen zu  nehmen  sind. 

Der  zweiköpfige  Wadenmuskel  oder  Zwillingsmuskel  der 
Wade,  Museulus  geme/lus  surae  s.  gastroenemius  lyaorijg,  Bauch;  xvrjfit], 
Wade),  entspringt  mit  zwei  Köpfen,  welche  den  unteren  Winkel  der  Fossa 
poplitea  bilden,  unmittelbar  Uber  den  beiden  CondyH  femoris.  Der  äussere 
Kopf  ist  schwächer,  und  steigt  nicht  so  tief  herab,  wie  der  innere.  Beide 
Köpfe  berühren  sich  in  der  Mitte,  sind  an  ihrer  hinteren  Fläehe  mit 
einer  schimmernden  Fortsetzung  ihrer  Ursprungssehne  bedeckt,  und  gehen 
jeder  durch  eine  halbmondförmige,  nach  unten  scharf  begrenzte  Linie, 
in  die  gemeinschaftliche  breite  und  platte  Sehne  Uber,  welche  sich  mit 
der  des  Soleus  und  Plantaris  zur  Achillessehne  vereinigt. 

In  den  Ursprungssehnen  beider  Kilpfe  linden  sich  gar  nicht  selten  faser- 
knorpelige  Kerne,  welche  auch  verknöchert  Vorkommen,  als  Vesal'sche  Sesam- 
heine. Camper  liess  nur  das  Scsambeinehen  im  äusseren  Kopfe  zu.  Nach 
meinen  Beobachtungen  (Ocsterr.  med.  Jahrbücher,  Bd.  20.  p.  2 t seqq.)  kommt 
es  in  beiden  Köpfen  vor,  obwohl  im  rechten  ungleich  häufiger.  Bei  kletternden 
und  springenden  Skugethicren  werden  sie  sehr  gross. 

Der  Schollenmuskel,  Museulus  soleus  (von  Spigclius  Gastro - 
cnemius  internus  genannt),  ist  weit  fleischiger  und  somit  auch  kräftiger 
als  der  vorausgehende,  unter  welchem  er  liegt.  Er  ist  es,  welcher  durch 
seine  Masse  das  dicke  Wadenfleisch  vorzugsweise  bildet  Sein  Ursprung 
ist  am  hinteren  Umfange  des  Köpfchens,  und  an  der  oberen  Hälfte  der 
hinteren  Kante  des  Wadenbeins,  so  wie  an  der  Linea  poplitea.  und  an 
dem  oberen  Thcile  des  inneren  Bandes  des  Schienbeins  gegeben.  Man 
könnte  sonach  von  einer  Fibular-  und  einer  Tibialportion  des  Muskels 
reden.  Der  Fibular-  und  Tibialursprung  sind  durch  eine  kleine  Spalte, 
durch  welche  die  hintere  Sehienbeinarterie  mit  ihrem  Gefolge  tritt,  von 
einander  getrennt.  Ein  schmales,  aber  starkes  fibröses  Bündel,  welches 
die  beiden  Ursprungsportionen  des  Muskels  verbindet,  läuft  Uber  die 
Spalte  weg.  Der  Muskelbauch  ist  in  seiner  Mitte  am  breitesten  und 
dicksten,  und  geht  durch  eine  breite  und  ungemein  starke  Endselmc, 
welche  mit  der  Endsehne  des  Gastroenemius  verschmilzt,  in  die  Achilles- 
sehne Uber,  welche  von  oben  nach  unten  schmäler  und  zugleich  dicker 
wird,  und  sieh  an  die  hintere  Fläche  der  Tuberositas  calcanei  ansetzt, 
woselbst  ein  Schleimbeutel  zwischen  ihr  und  dem  Knochen  liegt. 

Der  Sch  ollen  muskel  entlehnt  seinen  Namen  aus  der  Zoologie  (a  fujura 
piscis  dennminatus , Veslingii  Syntagma  anal.  cap.  19),  indem  seine  länglich- 
ovale  Gestalt  an  die  der  Scholle,  eines  in  den  europäischen  Meeren  häufigen 
Fisches  fPleuronertes  sotea  Li  an.,  Solen  vulgaris  Cuv.)  erinnert.  Die  in 
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die  anatomische  Noroenclatur  allgemein  aufgenommene  Benennung  Sohlen- 
muskel  ist  somit  alisurd , da  der  .Vusculus  soleus  mit  der  Sohle  gar  nichts 
iu  schaffen  hat. 

Der  lange  Wadenmuskel,  Musculus  plantaris,  dem  Palmaris 
loitgus  der  Hand  ähnlich,  und  ebenso  wie  dieser  öftere  fehlend,  ist  ein 
kraftloser  Hilfsmuskcl  der  beiden  vorattsgegangenen.  Er  entspringt,  Uber 
dem  äusseren  Kopfe  des  Gastrocnemius,  mit  welchem  er  zusammenhängt, 
vom  ( ondyhis  externus  femoris  und  der  Kniegelenkkapsel,  und  verwan- 
delt sich  bald  in  eine  lange,  schmale  und  flache  Sehnenschnur,  welche 
zwischen  dem  Fleische  des  Gastrocnemius  und  Soleus  nach  abwärts  und 
einwärts  zieht,  an  den  inneren  Rand  der  Achillessehne  gelangt,  und 
theils  mit  ihr  zusammenfliesst,  theils  mit  zerstreuten  Fasern  in  dem 
fettbältigen  Bindegewebe  zwischen  Achillessehne  und  Fersenbein,  be- 
sonders aber  in  der  hinteren  Wand  der  Sprunggelenkkapsel  endigt.  Da 
er  gar  nicht  in  die  Fusssohle  kommt,  so  wäre  sein  Name  Plantaris  mit 
Gracilis  svrae  zu  wechseln,  welchen  Winslow  zuerst  gebrauchte  (7c 
jambier  grble). 

Galen,  der  sich,  wie  aus  vieleu  Stellen  seiner  Werke  erhellt,  vorzugs- 
weise der  Affeuleichen  zu  seinen  Zergliederungen  bediente,  und  die  Ergebnisse 
derselben  auf  den  Menschen  (Ibertrug,  liess  den  Mlusculus  plantaris,  der  nur 
bei  einigen  Siugelhieren  in  die  Aponeurosis  plantaris  übergeht,  auch  beim 
Menschen  dahin  gelangen  (de  nsu  partium,  lib.  2.  cap.  3).  Daher  der  absurde, 
jedocli  allgemein  angenommene  Name  Plantaris.  Douglas,  der  den  Gastro- 
cnemius und  Soleus  zusammen  als  Exlensor  tarsi  magnus  erwähnt,  nannte 
den  Plantaris  ganz  consequcnt  Extensor  tarsi  minor. 

Iler  Name  Achillessehne  schreibt  sich  wohl  davon  her,  dass  der  griechische 
Held,  den  die  Mythe  nur  an  dieser  Stelle  verwundbar  sein  liess,  an  den  Folgen 
eines  Pfeilschusses  in  die  Ferse  starb. 

Die  Aerzle  des  Alterthums  hielten  die  Wunden  und  Quetschungen  der 
Achillessehne  für  lüdtlich  (cum  parlibus  principibus  societatem  habet,  unde 
contusus  hic  tendo  et  seclus,  febres  continuas  et  acutissimas  moret,  singullus 
excilal,  mentem  perturbat,  tandemque  mortem  accersil.  Hippocrates),  und 
da  sich  der  Glaube  an  die  Gefährlichkeit  der  Schnenwunden  bis  auf  unsere 
Zeit  vererbte,  so  mag  dieses  wohl  die  Ursache  sein,  warum  die  Tenotoinie 
(ein  Operationsverfahren , durch  welches  die  Sehnen  jener  Muskeln  durch- 
schnitten werden , deren  andauernde  und  permanent  gewordene  Contraction, 
Entstellung,  Steifheit  und  Unbrauchbarkeit  eines  Gliedes  veranlasst)  so  spat  in 
Aufnahme  kam. 


D.  Tiefliegendes  Stratum. 

Nach  Beseitigung  der  in  A.  beschriebenen  Muskeln  und  des  tief- 
liegenden Blattes  der  Vagina  sttrae,  kommt  man  auf  drei,  in  der  Rinne 
zwischen  beiden  Unterschenkolknoehen  eingebettete  Muskeln,  welche  als 
Antagonisten  der  an  der  vorderen  Seite  des  Unterschenkels  gelegenen 
Muskeln  functioniren,  und  ihre  Sehnen  hinter  dem  inneren  Knöchel  zttm 
l’lattfuss  treten  lassen,  um  die  Ausstreckung  des  Fusscs  zu  unterstützen, 
oder  die  Zehen  zu  beugen. 
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Der  hintere  Schienbeinmuskel,  Musculus  tibialis  posticus,  ist 
ein  halbgefiederter  Muskel,  entspringt  zwischen  dem  Flexor  digitorum 
communis  Ion  gas  und  Flexor  hnllucis  longus.  von  der  hinteren  Fläche 
des  Schienbeins,  dem  Zwischenknoehenbande,  und  dem  inneren  Winkel 
des  Wadenbeins.  Die  rundlich  platte  Sehne  lagert  sich  in  die  Rinne 
des  inneren  Knöchels,  wendet  sich  Uber  die  innere  Seite  des  Sprung- 
beinkopfes (wo  sic  durch  Aufnahme  von  Faserknorpelmasse  sich  ver- 
dickt) und  hinter  der  Tuber oxitas  ossis  navicularis  zum  Plattfuss,  und 
heftet  sich,  in  mehrere  Zipfel  gespalten,  an  das  Kahnbein,  die  drei  Keil- 
beine, das  Würfelbein,  und  an  die  Basis  des  zweiten  und  dritten  Mittcl- 
fussknochens.  Streckt  den  Fuss,  hebt  seinen  inneren  Rand,  und  zieht 
ihn  zu,  so  dass  man  sitzend  mit  beiden  Füssen  eine  Last  zu  fassen  und 
aufzuheben,  oder  beim  Klettern  sich  mit  den  Füssen  zu  stützen  und 
nachzuschieben  vermag. 

Th  eile  nennt  ihn  Sch  wi ni m mus kel.  Diese  Benennung  ist  jedoch 
eine  unrichtige  L'ehcrsetzung  des  alten  Namens  Musculus  nautirus,  indem  naula 
nicht  Schwimmer,  sondern  Schiller  bedeutet,  und  der  Tibialis  posticus  beim 
Schwimmen  nicht  mehr  als  ein  anderer  Muskel  des  Fasses  in  Anspruch  ge- 
nommen wird.  Ebenso  unpassend  ist  es,  den  Namen  nautirus  von  der  An- 
heftung an  das  SchilTbcin  herlcilen  zu  wollen.  Ich  linde  hei  Spigelius, 
welcher  der  Erste  war,  der  diese  sonderbare  Bezeichnung  gebrauchte,  fol- 
gende ganz  treffende , die  Benennung  Musculus  naulicus  erklärende  Stelle : 
hie  a me  nauticus  rocari  solet , quod  eo  nautae  polissimum  uluntur, 
dum  malum  scandunl  (De  hum.  corp.  fahr.  lib.  IV.  cap.  XXIV)  — also 
Matrosenmuskel,  weil  er  beim  Erklettern  der  Masten  besonders  thälig 
■nitwirkt. 

Der  lange  Beuger  der  Zehen,  Musculus  ßexor  communis  di- 
gitorum longus  s.  perforans,  entspringt  mit  seinem  langen  Kopfe  an 
der  hinteren  Fläche  des  Schienbeins,  und  geht  hinter  dem  inneren 
Knöchel  in  eine  lange  Sehne  Uber,  welche  die  des  Tibialis  posticus  be- 
deckt, sich  an  der  inneren  Seite  des  Sprungbeins  zur  Fusssohle  wendet, 
vom  Musculus  abductor  hallucis  und  vom  Musculus  ßexor  digitorum  brevis 
bedeckt  wird,  und  in  der  Mitte  der  Sohle  die  Fleischfasern  eines  zwei- 
ten accessorischen  Kopfes  aufnimmt,  welcher  von  der  unteren 
und  inneren  Fläche  des  Fersenbeins  entsteht,  und  gewöhnlich  Caro 
quadrata  St/lvii  genannt  wird,  obwohl  J.  Sylvius  ihn  als  Massa  camea 
aufführt.  Hierauf  theilt  die  Sehne  sich  in  vier  kleinere  Stränge,  für  die 
vier  äusseren  Zehen,  welche  sich  so  wie  die  des  tiefliegenden  Finger- 
beugers verhalten,  den  vier  Musculi  lumbricules  zum  Ursprünge  dienen, 
die  Sehnen  des  Flexor  digitorum  brevis  durchbohren,  und  am  dritten 
Zehengliede  endigen. 

Er  bietet  häufig  Spielarten  dar.  Die  wichtigsten  sind:  1.  der  Ursprung 
des  kurzen  Kopfes  reicht  bis  zum  Schienbein  hinauf  (Theile).  2.  Vom  unteren 
Ende  des  Wadenbeins  gesellt  sich  ein  FlcischhUndel  zum  langen  Kopfe,  welches 
auch  isolirt  zum  Fersenbeine  hcrahläuft,  und  sich  im  Fette  zwischen  Arhiües- 
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sehne  und  Sprunggelenk  verliert,  wo  dann  gewöhnlich  der  (Mantaris  fehlt.  Wir 
halten  dieses  Bündel  ungewöhnlich  lang  werden,  und  in  der  Kniekehle  von  der 
sehnigen  Hölle  des  Musculus  popliteus  entspringen  gesehen.  RosenniUller 
(Haitische  Lit,  Zeit.  180S.  Nr.  153)  sali  dieses  abnorme  Fleisclihilndel  an  ein 
besonderes,  accessorischcs  Knöchelchen  am  Sprunggelcnkc  treten.  3.  Die  vier 
Endsehnen  verschmelzen  mit  jenen  des  kurzen  Beugers  mehr  weniger  voll- 
kommen (Aflenbildung) , oder  werden  durch  eine  fünfte  vermehrt , wenn  der 
kurze  Beuger  keine  Sehne  zur  kleinen  Zehe  sendet.  4.  Die  Beugesehne  der 
zweiten  Zehe  entwickelt  sich , wie  ich  öfters  sah , nur  aus  einem  besonderen 
Fasrikel  der  Massa  camea  Sylvii. 

Der  lange  Beuger  der  groKtsen  Zehe,  Museuhu  ßexor  ha  Huris 
longus,  ist  der  stärkste  int  tiefen  Stratum,  und  am  meisten  nach  aussen 
liegend,  entspringt  von  den  beiden  unteren  Dritteln  des  Wadenbeins, 
entwickelt  eine  runde  Sehne,  welche  in  einer  an  der  hinteren  Seite  des 
Sprungbeinkörpers  befindlichen  Furche  herabsteigt,  und  unter  dem  Susten- 
taculum  tali  in  die  Sohle  dringt,  sich  hier  gegen  den  inneren  Fussrand 
wendet,  sieh  mit  der  Sehne  des  langen  Zehenbengers  kreuzt,  mit  ihr 
durch  ein  tendinöses  Bündel  zusammenhängt,  und  endlich  zwischen 
beiden  Sesambeinen  an  der  Articulatio  melatarso-jiha/angea  hallurU  zum 
Nagelgliede  der  grossen  Zehe  gelangt,  wo  sie  sich  inserirt,  und  daselbst 
öfters  ein  Sesambeinehen  einschliesst. 

Die  Sehnen  der  drei  beschriebenen  Muskeln  werden  hinter  dem  inneren 
Knöchel  durch  ein  von  diesem  entspringendes,  zum  Ferscnheiu  und  zur  Ur- 
sprungssehne  des  Abductor  haltucis  herablaufcndes  Baud,  Ligamentum  lari • 
niatum  s.  annulare  internum,  in  ihrer  Lage  befestigt.  Ich  linde  häufig  nur 
Eine  fibröse  Scheidewand,  durch  welche  der  Raum  unter  dem  Bande  in  zwei 
Fächer  gelheilt  wird,  deren  vorderes  die  Sehnen  des  Tihiaiis  posticus  und 
Flexor  digitorum  communis  longus,  deren  hinteres  die  des  Flexor  hallucis 
longus  enthält.  Synovialschciden  cxislircn  dagegen  immer  drei. 

Der  Nereus  libialis  posticus,  welcher  längs  der  Medianlinie  der  Kniekehle 
zum  unteren  Winkel  derselben  herabläuft,  birgt  sich  zwischen  den  beiden  Köpfen 
des  Gastrocnemius , dringt  unter  dem  oberen  Rande  des  Soleus  in  die  Tiefe, 
und  gesellt  sich  zur  Arleria  libialis  poslica,  welche  auf  dem  Musculus  popliteus 
aus  der  Kniekehle  herahkoiuuit.  Beide  durchbohren  nun  das  beiliegende  Blatt 
der  Fascia  surae,  und  laufen  (die  Arterie  einwärts  vom  Nerven  liegend)  längs 
einer  Linie  herab,  welche  von  der  Milte  der  Kniekehle  zur  Mitte  des  Raumes 
zwischen  Achillessehne  und  innerem  Knöchel  gezogen  wird , in  welchem  man 
die  Arterie  pulsireu  filld!.  Die  Arterie  ist  in  ihrer  oberen  Hälfte,  wo  sic  vom 
Gastrocnemius  und  Soleus  bedeckt  wird,  äusserst  schwer  der  Unterbindung  zu- 
gänglich. Es  mtlsslc  einen  halben  Zull  vom  inneren  Rande  der  Tibia  entfernt, 
durch  Haut  und  Fascie  ein  sechs  Zoll  langer  Einschnitt  gemacht,  der  innere 
Rand  des  Gastrocnemius  aufgehoben,  der  Tibialursprung  des  Soleus  in  derselben 
Ausdehnung  getrennt,  das  liefe  Blatt  der  Vagina  surae  aufgesehlitzt,  und  das 
Gcftss,  welches  hier  noch  auf  dem  Musculus  libialis  posticus  liegt,  mit  Um- 
gehung des  Nerven  und  der  beiden  Begleitungsvencn  isolirt  werden,  ln  der  Nähe 
des  Knöchels  ist  die  Unterbindung  leicht  und  einfach.  Ein  zwei  Zoll  langer  Ilaul- 
tind  Faseienschnitt,  in  der  Mitte  zwischen  Tendo  Achillis  und  Malleolus  in- 
ternus, fällt  direct  auf  die  Gefässsrhcidc.  — Die  Arleria  peronea,  die  kleinste 
von  den  drei  Arterien  des  Unterschenkels,  entspringt  von  der  Arleria  libialis 
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postica,  zwei  Zoll  unter  dem  unteren  Rande  des  Poplileus,  geht,  bedeckt 
vom  Flexor  halluci * longus , am  inneren  Winkel  der  Fibula  herab,  und  theilt 
sieb , am  unteren  Ende  des  Zwisehenkiiochenraumes , in  einen  vorderen  und 
hinteren  Zweig. 


§.  183.  Muskeln  am  Fusse. 

A.  Dorsalseile. 

Hier  findet  sich  nur  Ein  Muskel.  Es  ist  der  kurze  Strecker  der 
Zehen,  Museulus  extensor  digitorum  communis  brevis.  Er  entspringt, 
vor  dem  Eingänge  des  Sinus  tarsi,  an  einem  Höcker  der  oberen  Fläche 
des  Fersenbeins,  wird  von  den  Sehuen  des  langen  Zehenstreckers  be- 
deckt, theilt  sich  in  vier  Zipfe,  welche  in  platte  dUnne  Sehnen  Über- 
gehen, die  schief  nach  innen  und  vorn  Uber  den  Fussrücken  laufen, 
und,  mit  den  Sehnen  des  Extensor  communis  longus  verschmelzend,  in 
die  Dorsalaponeurose  der  vier  inneren  Zehen  übergehen.  Nur  selten 
existirt  eine  fünfte  Endsehne  für  die  kleine  Zehe.  Häufig  dagegen  ist 
die  zur  grossen  Zehe  gehende  Portion,  welche  allein  genommen,  so  stark 
ist,  wie  die  drei  übrigen,  ein  besonderer  Muskel. 

Die  Arleria  dorsalis  pedis,  die  Fortsetzung  der  Arleria  tibialis  anlica,  folgt 
einer  Richtungsliuie,  die  von  der  Mitte  des  Sprunggelenks  zum  ersten  Inter- 
stitium  internste  um  gedacht  wird.  Sie  liegt  unmittelbar  auf  den  Fusswurzel- 
knochen,  zwischen  den  Sehnen  des  Extensor  halluris  und  Extensor  digitorum 
communis  longus,  und  wird,  bevor  sie  zum  bezeirhneten  Zwischenknochenraum 
gelangt  (durch  welchen  sic  sich  in  den  l'lallihss  krümmt),  von  der  zur  grossen 
Zelie  gehenden  Slrecksclinc  des  Extensor  digitorum  communis  brevis  gekreuzt. 
Die  chirurgische  l'nlerhimlting  derselben  wird  durch  die  leichte  Ausführbarkeit 
einer  anhaltenden  Comprcssion  entbehrlich  gemacht. 

B.  Plantarseite. 

Die  Muskeln  der  Plantarseite  zerfallen  in  vier  Gruppen,  deren  eine 
längs  des  inneren,  deren  zweite  längs  des  äusseren  Fussrandes  liegt, 
die  dritte  zwischen  diese  beiden,  und  die  vierte  in  den  Zwischeuräutuen 
je  zweier  Ossa  metatarsi  eingeschaltet  ist. 

I.  Isings  des  inneren  Fussrandes  liegen  die  eigenen  Muskeln  der 
grossen  Zehe.  Diese  sind: 

der  Abzieher  der  grossen  Zehe.  Er  entspringt  vom  Tuber, 
und  von  der  inneren  Fläche  des  Fersenbeins,  so  wie  vom  Ligamentum 
lariniutum  des  inneren  Knöchels,  und  endigt  am  ersten  Gliede  des  Hallux 
uud  dem  inneren  iSesatnhein  der  Articulatio  metatarso  - phulamjea  der 
grossen  Zehe. 

Der  kurze  Beuger  der  grossen  Zehe  entspringt  vom  (>s  ritnei- 
forme  primum,  seeunthnn  et  tertium,  und  von  dem  Handapparate,  wel- 
cher in  der  Fusssohle  die  Verbindung  zwischen  Tarsus  und  Metatarsus 
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unterhält  Er  theilt  sich  in  zwei  Portionen,  welche  sich  an  die  beiden 
Ossa  sesamoidea  der  grossen  Zehe  anheften.  Zwischen  beiden  passirt 
die  Sehne  des  Flexor  hallucis  longus  durch.  Jene  Portion,  welche  an 
das  innere  Sesambein  tritt,  verschmilzt  mit  dem  gleichfalls  dahin  gelan- 
genden Abductor  hallucis,  und  wird  von  einigen  Autoren  als  ein  zweiter 
Kopf  des  Abductor  hallucis  angesehen. 

Der  Anzieher  der  grossen  Zehe  besitzt  zwei  Köpfe.  Der  eine 
entspringt,  auswärts  vom  kurzen  Beuger  liegend,  von  der  Basis  des 
zweiten,  dritten,  und  Werten  Metatarsusknochens , wohl  auch  von  der 
Sehnenscheide  des  Peroneus  longus,  und  geht  zum  äusseren  Sesambein 
des  ersten  Gelenkes  der  grossen  Zehe,  wo  er  mit  dem  anderen  Kopfe 
verschmilzt,  welcher  von  der  unteren  Wand  der  Kapsel  der  Articulatio 
metatarso-phalungea  des  vierten,  selten  auch  des  fünften  Metatarsuskno- 
cheus  entspringt,  und  quer  hinter  den  Köpfchen  des  zweiten,  dritten 
und  vierten  Metatarsusknochens  zur  selben  Stelle  zieht. 

Casserius  entdeckte  diesen  zweiten  Kopf  des  Anzieliers  der  grossen 
Zehe,  betrachtete  ihn  aber  nicht  als  einen  zweiten  Kopf  des  Anziehers,  son- 
dern als  selbstständig,  und  nannte  ihn,  seiner  Richtung  wegen , Transrertalis 
pedis.  Walter  (Mvolog.  Handbuch,  pag.  94)  bezeichnete  ihn  zuerst  als  Ad- 
ductor  brecis,  und  da  man  glaubte,  er  kiinne  durch  seine  Zusaimncnziehiing 
die  Sohle  hohl  machen , und  ein  festeres  Stemmen  derselben  auf  unebenem 
Boden  oder  schiefen  Ebenen  bewirken,  so  heisst  er  bei  älteren  französischen 
Anatomen  auch  Ic  couvreur  (Muskel  der  Ziegeldecker). 

2.  Längs  des  äusseren  Fussraudes  liegt  die  Musculatur  der  kleinen 
Zehe.  Sie  besteht : 

er.  Aus  dem  Abzieher  der  kleinen  Zehe.  Dieser  entspringt 
von  der  unteren  Fläche  des  Fersenbeins  und  der  Fascia  plantaris,  und 
inserirt  sich  theils  am  Höcker  des  fünften  Mittelfussknochens,  theils  an 
der  äusseren  Seite  des  ersten  Gliedes  der  kleinen  Zehe. 

ß.  Aus  dem  Beuger  der  kleinen  Zehe.  Derselbe  ist  viel  schwä- 
cher als  der  vorige,  entspringt  vom  Ligamentum  calcaneo-cuboideum 
und  von  der  Basis  des  fünften  Mittelfussknochens,  und  befestigt  sich 
theils  an  der  äusseren  Seite  des  fünften  Mittelfussknochens,  theils  an 
der  durch  Faserknorpel  verdickten  unteren  Wand  der  Kapsel  des  ersten 
Gelenks  der  kleinen  Zehe. 

3.  Zwischen  dem  äusseren  und  inneren  Fussrande  liegt  der  kurze 
gemeinschaftliche  Zehenbeuger,  welcher  die  in  die  Sohle  herab- 
kommenden Sehnen  der  an  der  hinteren  Seite  des  Unterschenkels  ge- 
legenen Muskeln  bedeckt.  Der  kurze  gemeinschaftliche  Zehenbeuger 
liegt  unmittelbar  unter  der  Aponeurosis  plantaris,  von  welcher,  und  vom 
Tuber  calcanei  er  entspringt,  und  theilt  sich  in  vier  fleischige,  später 
sehnige  Portionen,  für  die  vier  kleineren  Zehen.  Jede  Sehne  spaltet 
sich  am  ersten  Zehengliede,  lässt  die  Sehne  des  Flexor  communis  longus 
durch  sich  durchgehen,  und  befestigt  sich,  in  allen  übrigen  Punkten 
dem  Flexor  perforatus  der  Finger  entsprechend,  am  zweiten  Gliede. 
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4.  Die  Zwischenknochenmuskeln. 

Nach  Theile's  richtiger  Beurtheilung  dürfen  nicht  vier  äussere 
und  drei  innere  (wie  bei  der  Handi,  sondern  es  müssen  umgekehrt  drei 
äussere  und  vier  innere  gezählt  werden.  Nimmt  man  abweichend  vom 
Verhältnisse  der  Hand  (deren  Längenaxe  durch  den  Mittelfinger  gedacht 
wurde),  aber  harmonirend  mit  der  Grösse  der  Zehen,  die  Axe  des 
Fusses  durch  die  grosse  Zehe  gehend  au,  so  wird  für  die  vier  kleineren 
Zehen  die  Adducdon  in  einer  Annäherung  zur  grossen,  und  die  Abduc- 
tion  in  einer  Entfernung  von  ihr  bestehen.  Die  Adducrionsinuskelu  lie- 
gen in  den  Intersdtien  des  Mittelfusses  gegen  die  Sohle  zu,  die  Abduc- 
toren  gegeu  den  Rücken  des  Fusses.  Erstere  sind  die  Inlerossei  intemi, 
vier  an  der  Zahl,  — letztere  die  Inlerossei  extemi,  deren  nur  drei  vor- 
handen zu  sein  brauchen,  da  die  kleine  Zehe  schon  einen  besonderen 
Abductor  besitzt.  — Die  drei  extern/  entspringen  zweiköpfig  von  den 
beiden  neben  einander  liegenden  Mittelfussknochen  des  zweiten,  dritten, 
und  vierten  Zwischenknochenraums,  und  befestigen  sich  an  der  äusseren 
Seite  des  ersten  Gelenks  der  zweiten,  dritten,  und  vierten  Zehe  in  der 
Faserknorpelrolle  desselben.  Die  vier  intern i nehmen  alle  vier  Inter- 
ttilia  mterossea  ein,  entspringen  jedoch  nur  an  der  inneren  Seite  Eines 
Mittelfussknochens,  und  endigen  an  derselben  Seite  des  entsprechenden 
ersten  Zehengliedes. 

§.  184.  Aponeurose  der  linieren  Extremität.  Einteilung  derselben. 

Sie  bildet  eine  vollkommen  geschlossene  Scheide  Air  die  ganze 
Musculatur  der  unteren  Gliedmasse,  und  wird,  der  leichteren  Uebersicht 
wegen,  in  eine  Fascia  Jemoris  ( Fascia  lata),  Fatcia  erurit,  und  Fuscia 
perlis  abgctheilt.  Jede  dieser  Abtheilungen  sendet  tiefdringende  Blätter 
zwischen  einzelne  Muskeln  oder  Muskelgruppen,  wodurch  eben  so  viele 
Scheiden  entstehen,  welche  die  Richtung  der  Muskeln  bestimmen. 

§.  185.  Schenkelhinde  und  Schenkelkanal. 

Die  Schenkelbinde,  Fatcia  Jemoris  .t.  Fascia  lata , entspringt 
theils  vom  Lahium  extern  am  der  Darmbeincrista,  und  hängt  am  Kreuz- 
bein mit  der  Fascia  lumbo-dorsalis  zusammen,  theils  von  den  Aesteu 
des  Sitz-  und  Schambeins.  Man  kann  sie  deshalb  in  eine  Portio  ileo- 
sacralis  und  ischio  - pubica  abtheilen. 

Die  Portio  ileo-sarralis  besteht  aus  zwei  Blättern,  welche  sich  treu 
nen,  um  den  Mtisculut  i/lntams  magnus  zwischen  sich  zu  fassen.  Das 
Blatt,  welches  die  äussere  Fläche  dieses  Muskels  deckt,  ist  so  schwach, 
dass  e»  kaum  den  Namen  einer  Aponeurose  verdient,  das  innere  dage- 
gen sehr  stark,  und  dient  zugleich  dem  Musculus  glntaeut  meitiiu  znm 
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Ursprünge.  Haben  sich  die  beiden  Blätter,  nachdem  sie  den  Glutaeus 
magnus  umbtlllten,  wieder  vereinigt,  so  Uberziehen  sie  die  vordere  und 
äussere  Seite  des  Obersehenkels,  indem  sie  die  hier  gelagerten  Muskeln 
mit  Scheiden  versehen.  Zwischen  Rectus  J'emoris  und  Tensor  fasciae 
dringt  ein  starker  Fortsatz  bis  aut'  das  Hüftgelenk  und  den  Oberschen- 
kelknochen ein.  An  der  äusseren  Seite  des  Oberschenkels  läuft  die 
Fascie  Uber  den  grossen  Trochanter  (Schleimbeutel ) nach  abwärts,  ist 
hier  am  dicksten,  und  sendet  zwischen  den  Streckern  des  Unterschenkels 
und  dem  Biceps  femaris  einen  starken  Fortsatz  als  Ligamentum  inter- 
musculare  c.rternum  zur  äusseren  Lefze  der  Linea  aspera  femoris. 

Die  Portio  ischio- pubica,  die  sich  an  der  inneren  und  hinteren 
Seite  des  Oberschenkels  ausbreitet,  und  schwächer  als  die  Portio  ileo- 
sacra/is  ist,  hUllt  den  Gracilis  ein,  und  schickt  zwischen  dem  Vastus 
internus  und  den  Adductoren  das  Ligamentum  intermusculare  inlemum 
zur  inneren  Lefze  der  Linea  aspera  femoris , welches  erst  in  der  unte- 
ren Hälfte  des  Oberschenkels  deutlich  wird,  und  in  der  oberen,  bis  zum 
kleinen  Trochanter  hinauf,  zu  fehlen  scheint. 

Das  Verhalten  der  Fascia  lata  in  der  Fossa  ileo  - peetinea  verdient 
seiner  Beziehung  zum  Schenkelkanale  wegen,  eine  ausführlichere 
Behandlung.  Es  ist  bekannt  dass  in  der  Fossa  i/eo-pectinea  die  Arteria 
und  Vena  cruralis  liegen,  nachdem  sie  durch  die  Lacuna  vasorum  unter 
dem  Poupart’schen  Bande  aus  dem  Becken  hervortraten.  Eine  gemein- 
schaftliche Scheide  umhüllt  beide  Getasse  als  Vagina  vasorum  rruralium. 
Sie  wird  an  ihrer  äusseren  Peripherie  durch  eine  Fortsetzung  der  Fascia 
iliura,  welche  bei  ihrem  Austritte  unter  dem  Poupart’schen  Bande  Fascia 
ileo-pectinea  heisst  an  ihrer  inneren  Peripherie  durch  eine  Verlängerung 
der  bei  den  Bauchmuskeln  als  Fascia  transversa  berührten  Aponeurose 
gebildet.  Mit  dieser  Gcfässsehcidc  verbindet  sich  die  Fascia  lata  auf 
folgende  interessante,  und  ftlr  die  Anatomie  der  SchenkelhrUehe  ( Herniae 
crurales)  höchst  wichtige  Weise.  Ein  Stttck  der  Portio  ischio  -pubira 
der  Fascia  lata  entspringt  längs  des  Preten  ossis  pubis,  mag  somit  Fascia 
peetinea  heissen,  deckt  den  Muscnlus  pectincus,  geht  hinter  der  Sehen* 
kelgefässscheide  nach  aussen,  und  verbindet  sich  mit  dem  Beiliegenden 
Blatte  der  Portio  ileo-sacralis.  Der  vordere  Abschnitt  der  Fascia  ileo- 
sucralis  nämlich  bängt  einwärts  vom  Sartorius,  am  Poupart’schen  Bande 
fest,  und  theilt  sich  in  zwei  Blätter,  von  denen  das. Beiliegende  Uber 
die  Vereinigungsstelle  des  Psoas  und  Iliacus  internus  hinüber  nach  innen 
zu  läuft,  um  theils  mit  der  Fascia  ileo-pectinea  zu  verschmelzen,  theils 
an  die  Sehen  kelgefässscheide  zu  treten.  Das  hochlicgeude  Blatt  dage- 
gen legt  sich  blos  oberflächlich  auf  die  Gefässschcidc , von  welcher  es 
durch  Fett  und  Bindegewebe  getrennt  wird,  und  hört  mit  einem  freien 
halbmondförmig  ausgeschnittenen  Rande  auf.  Dieser  Rand  ist  die  Pticu 
fu/eforutis  von  Allan  Burns.  Das  obere  Horn  der  J’licu  falciformit 
hängt  au  das  l’oupart’sche  Band  an;  das  untere  Horn  geht  ununterbro- 
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chen  in  die  Portio  ischio -pubica  Uber.  Der  Raum,  der  zwischen  der 
Piica  falciformis  und  der  Portio  ischio -pubica  Übrig  bleibt,  hat  eine 
länglich  ovale  Form,  und  wurde  von  Scarpa  Fossa  ocuiis  genannt. 
Diese  Fossa  ovalis  benutzt  die  extra  fasciam  verlaufende  Vena  saphena 
magna,  um  durch  sie  zur  Schenkelgefässscheide  zu  gelangen,  welche  sie 
durchbohrt,  und  in  die  Vena  cruruiis  ciumUudet.  Hebt  man  die  Piica 
falciformis  auf,  so  kann  man  mit  dem  Finger  die  Schenkelgefässscheide 
nach  oben  verfolgen,  und  gelangt  an  ihrer  inneren  Seite  zu  jener  zwi- 
schen dem  Gimbernafschen  Bande  und  den  SchenkelgeiUssen  Übrig 
bleibenden  Lücke  (siehe  §.  178),  welche  blos  durch  die  Fascia  transversa, 
bevor  sie  zur  Gefässscheide  tritt,  und  hinter  ihr  vom  Bauchfelle  ver- 
schlossen wird.  Hat  eine  Eingeweideschlinge,  die  einen  Scheukelbruch 
bilden  soll,  das  Bauchfell  und  die  Fascia  transversa  hervorgestUlpt,  und 
sich  dadurch  einen  Bruchsack  gebildet,  so  wird  dieser,  wenn  der  Bruch 
an  Grösse  zunimmt,  sich  auf  demselben  Wege  nach  abwärts  begeben, 
durch  welchen  der  Finger  nach  aufwärts  geschoben  wurde,  und  endlich 
in  der  Ebene  der  Fossa  ovalis  zum  Vorschein  kommen.  Der  Bruch  hat 
dann  einen  Kanal  durchwandelt,  dessen  äussere  Ocffnung  die  Fossa 
ora/is,  dessen  innere  Oeffuung  der  Annulus  cruralis  ist,  und  dessen 
Längenaxe  mit  der  Richtung  der  Schenkelgefässe  parallel  geht,  aber 
etwas  einwärts  von  ihr  liegt.  Die  Fossa  ovalis  kann  in  diesem  Falle 
auch  Schcnkelüffnung  des  Scheukelkanals  genannt  werden,  so  w'ie 
der  Annulus  cruralis  im  §.  178  als  Bauchöffnung  des  .Schenkelkanals 
bezeichnet  wurde.  Es  fliesst  aus  dieser  Darstellung,  die  dem  wahren 
Sachverhalte  an  Leichen  mit  und  ohne  Schenkelhernien  entnommen  ist, 
dass  ein  Mensch,  der  keinen  Schenkelbruch  hat,  eo  ipso  keinen  Canalis 
cruralis  hat,  und  dass , wenn  ein  solcher  durch  das  Erscheinen  einer 
Schenkelhernie  entsteht,  seine  hintere  Wand  durch  die  Fascia  pectinea, 
und  die  Vagina  rusorum  cruralium,  seine  vordere  Wand  durch  das 
am  Poupart’schen  Bande  befestigte  obere  Horn  der  l’lica  gebildet  wer- 
den wird. 


§.  186.  Einiges  zur  Anatomie  der  Schenkelbrlkhe. 

Man  war  lange  der  Meinung,  dass  der  zwischen  den  Schenkelge- 
fässen  und  der  Insertion  des  Poupart’schen  Bandes  am  Tuberculum  ossis 
pubis  befindliche  Rauin,  d.  i.  der  Annulus  cruralis,  blos  durch  Bindege- 
webe verschlossen  wäre.  Im  Jahre  1783  bewies  der  spanische  Wund- 
arzt, Ant.  de  Gimbcrnat  (Nuevo  metodo  de  operar  en  la  hernia  erural, 
Madrid),  die  Existenz  eines  kräftigeren  Verschlussmittels,  indem  er  die 
Anheftung  eines  breiten  dreieckigen  Fortsatzes  des  Poupart’schen  Bandes 
am  Pecten  ossis  pubis  entdeckte,  und  die  Beziehungen  dieses  Fortsatzes, 
der  seitdem  als  Ligamentum  Gimbemati,  oder  dritte  Insertion  des  Pou- 
parf sehen  Bandes,  einen  bleibenden  Platz  in  der  descriptiven  Anatomie 
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behauptet,  zu  den  Schenkelhemien  bestimmte.  Das  Ligamentum  Gim- 
bernati  ist  eine  feste  und  unnachgiebige  fibröse  Platte,  welche  vom  in- 
neren Ende  des  Poupart’schen  Bandes  zum  Pecten  pubis  läuft,  beim 
aufrecht  stehenden  Menschen  fast  horizuutal  liegt,  seine  Spitze  gegen 
das  Tuberculum  pubis,  und  seine  eoncave  Basis  gegen  die  Scheukelvene 
richtet,  jedoch  ohne  sie  zu  erreichen.  Was  dem  Ligamentum  Gimber- 
nati  hiezu  an  Länge  fehlt,  wird  durch  ein  Stllck  der  Fascia  transversa 
ersetzt,  welches  den  Annulus  cruralis,  d.  i.  die  Oeffnung  zwischen  Gim- 
bernnt’s  Bande  nach  innen,  1 ’ena  cruralis  nach  aussen,  Poupart’s  Band 
nach  vorn,  horizontalem  Schambeinast  nach  hinten,  verschliesst,  und  des- 
halb von  J.  Cloquet  Septum  rrurale,  und  von  Asti ey  Coo per  Fascia 
propria  herniae  cruralis  genannt  wurde , weil  sie  mit  dem  Bauchfelle 
zugleich  als  Bruehsaek  sich  ausstUlpt.  Schon  J.  Cloquet  bemerkte, 
dass  die  Ilernia  cruralis  entweder  das  ganze  Septum  transversum  aus- 
stülpt, oder  nur  durch  eine  Oeffnung  desselben  hervortritt.  Das  Septum 
crurale  hat  nämlich  mehrere  kleine  Löcher,  durch  welche  die  an  der 
inneren  Seite  der  Cruralvene  heraufsteigenden  tiefliegenden  Lymphge- 
fässe  des  Schenkels  in  die  Beckenhöhle  eiudringen.  Diese  Löcher  wer- 
den zuweilen  so  zahlreich,  dass  das  Septum  die  Gestalt  eines  gross- 
mascliigen  Gitters  annimmt,  und  eine  oder  die  andere  seiner  Oeffnungen 
hinreicht,  wenn  sie  gehörig  ausgedehnt  wird,  eine  Darmschlingc  aus  der 
Bauchhöhle  austreten  zu  hissen,  in  welchem  Falle  die  Ilernia  cruralis 
keinen  Uebcrzug  von  der  Fascia  transversa,  und  somit  auch  keine  Fas- 
cia prnpria  Cooperi  haben  wird.  Man  kann  diesen  ganz  richtigen  und 
erfahrungsmässigen  Ansichten,  noch  eine  dritte  Varietät  des  Ursprungs 
der  Schenkelhernie  hinzufUgen.  Die  Scheide  der  Sehenkelgefässc  nämlich 
ist  unter  dem  Poupart’schen  Bande  weiter,  als  im  ferneren  Verlaufe  durch 
die  Fossa  ileo-pectinea.  Sie  bildet  also  eine  Art  Trichter,  den  die  fran- 
zösischen Autoren  über  llernienanatomie  schon  lange  als  entonnoir  an- 
führen,  und  welchen  die  englischen  Autoren  über  chirurgische  Anatomie 
als  funnrl  shapetl  caviti/  beschrieben  und  trefflich  abgebildet  haben. 
Es  ist  möglich,  und  gewiss  nicht  selten,  dass  eine  Dannschlinge  sieh 
in  diesen  Trichter  einsenkt,  ihn  allmälig  von  den  Gcfässen  lospräparirt, 
und  somit  ihre  Hülle,  statt  vom  Septum  transversum , von  der  Gefäss- 
scheidc  erhält.  Die  englischen  Anatomen  sprechen  nur  von  dieser  Form 
der  Hernien.  In  der  Regel  füllt  eine*  Lyntphdrüse  jenen  Raum  des  brei- 
ten Trichtereingangs  aus,  den  die  Gefässe  frei  lassen. 

Die  Fossa  avalis,  als  äussere  Mündung  des  Schenkelkanals,  setzt 
dem  Vordringen  einer  Hernie  insofern  ein  Hinderniss  entgegen,  als  sie 
durch  eine  fibröse,  mit  vielen  Oeffnungen  für  die  hochliegenden  Lymph- 
gefässe  und  die  Vena  saphena  interna  durchbrochene  Platte,  unvollkom- 
men verschlossen  wird,  welche  an  den  Umfang  der  Oeffnung  fest  an- 
hängt, und  von  Hesselbach  zuerst  nachgewiesen,  von  Thomson 
aber  Fascia  cribrusa  benannt  wurde.  Diese  Platte  ist,  streng  genoiu- 
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men,  nichts  Anderes,  als  ein  Stück  der  Fascia  superficialis,  welches  die 
Fossa  ora/is  deckt,  und  mit  dem  Kunde  derselben  verwachsen  ist.  Der 
Schenkelbrueh  tritt  gewöhnlich  durch  jene  Oeffnung  der  Fascia  cribrusa 
aus,  durch  welche  die  Vena  saphena  eintritt,  und  da  diese  Eintrittsstelle 
bald  höher,  bald  tiefer  liegt,  so  wird  die  Länge  des  Schenkelkauals  von 
sechs  Linien  bis  fünfzehn  Linien  variiren.  Es  kann  auch  geschehen, 
dass  der  Bruch  durch  mehrere  Oeffnungen  der  Fascia  cribrosa  zugleich 
austritt,  oder,  durch  keine  derselben  gehend,  sie  in  ihrer  ganzen  Breite 
in  die  Höhe  hebt.  Combinirt  man  diese  Verschiedenheiten  mit  jenen 
am  Annulus  crura/is,  so  begreift  mau,  dass  die  Hüllen  des  Bruches  in 
verschiedenen  Fällen  verschieden  sein  können,  und  dass  ein  Fall 
denkbar  ist,  wo  die  den  Schenkelbrueh  bildende  Darmschlinge  keine 
andere  Hülle  als  das  Bauchfell  haben  wird , weil  sic  durch  ein 
Loch  des  Septum  crurale  und  durch  ein  Loch  der  Fascia  cribrosa  hcr- 
ausging. 

Die  Erfahrung  am  Cadavcr  lehrt,  dass,  wenn  man  den  Finger  durch 
den  Schenkclkanal  in  das  Becken  eiuführt,  der  Druck,  den  er  durch  die 
apuneurotischen  Gebilde  erfährt,  bei  verschiedenen  Stellungen  der  Glied- 
masse ein  verschiedener  ist.  Er  vermehrt  sieh  bei  gestrecktem  und  ab- 
ducirtem  Schenkel,  und  wird  kleiner  bei  dessen  Zuziehung  und  halber 
Beugung  in  Hüfte  und  Knie.  Letztere  Stellung  soll  der  Schenkel  haben, 
wenn  man  eine  Schenkelhernie  zu  redueiren  sucht,  und  da  die  Rich- 
tung des  Bruches  beim  Eintritte  in  den  Schenkclkanal  (Annulus  cru- 
ralis),  und  beim  Austritte  (Loch  in  der  Fascia  cribrosa)  einen  Winkel 
bildet,  so  muss  die  Richtung  des  Reduetionsdruckes  darnach  modificirt 
werden. 

Die  Einklemmungen  des  Schenkelbruchs,  die  durch  das  Messer  ge- 
hoben werden  müssen,  und  die  niemals  krampfhaften  Ursprungs  sein 
können , da  die  betreffenden  Oeffnungen  nur  von  fibrösen , nicht  von 
rausculüsen  Gebilden  erzeugt  werden,  kommen  am  Anfänge  oder  am 
Ende  des  Scheukclkanals  vor.  In  letzterem  Falle,  wo  die  Einklemmung 
durch  die  Lücke  der  Fascia  cribrosa  bedingt  wird,  ist  die  Hebung  der- 
selben leicht,  und  ohne  Gefahr  einer  Verletzung  wichtiger  Gefässe  aus- 
zuftihren.  Sitzt  die  Einklemmung  hingegen  im  Annulus  cruralis,  so  würde 
durch  einen  nach  aussen  gerichteten  Erweiterungsschnitt  die  Arteria 
epigastrica  verletzt  werden , weshalb  in  dieser  Richtung  nie  erweitert 
werden  darf.  Die  Erweiterung  nach  innen,  durch  Einschneidung  des 
Gimbernat’schen  Bandes,  und  die  nach  oben  durch  Einschneidung  des 
Poupart’sehen  Bandes,  sind  nur  in  jenen  Fällen  gefahrlos,  wo  die  Ar- 
teria  obturatoria  aus  der  Arteria  hi/pogastrica,  also  normal,  entspringt, 
und  ohne  mit  dem  Annulus  cruralis  in  nähere  Berührung  zu  kommen, 
an  der  Seitenwand  des  kleinen  Beckens  zum  Canalis  obturatorius  ver- 
läuft. Entspringt  sie  dagegen  aus  der  Arteria  cruralis,  oder  aus  der 
A rteria  epigastrica,  unter  dem  Poupart’schen  Bande  (was  nach  Searpa 
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unter  zehn  Füllen,  nach  J.  Cloquct  unter  vier  Füllen  einmal  geschieht i, 
so  schlingt  sie  sich  um  die  obere  und  innere  Seite  des  Bruchsackhal»es 
herum,  und  die  Schnitte  nach  oben  und  nach  innen  können  sie  treffen. 
Nur  durch  grosse  Vorsicht,  oder  durch  mehrere  kleinere  Einschnitte, 
statt  eines  tieferen,  und  durch  deren  unblutige  Erweiterung,  ist  die  Ge- 
lahr zu  umgehen.  Verpillat’s  Vorschlag,  in  keiner  der  genannten 
Richtungen,  sondern  direct  nach  uuten,  durch  Einschneiden  des  Liga- 
mentum pubicum  Cuoperi,  die  Einklemmung  des  Schenkelbruchhalses  zu 
heben,  verdient  um  so  mehr  Beachtung,  als  das  Ligamentum  pubicum 
mit  dein  Gimbemat’sehen  Bande  ununterbrochen  zusammenhängt,  und  eine 
Trennung  des  ersteren,  welche  durch  keine  Gefässanomalie  gefährdet 
wird,  eine  Abspannung  des  letzteren,  und  somit  Iäisung  der  Einklem- 
mung, herbeifuhren  wird. 

Die  Literatur  (liier  die  Anatomie  der  Srlienkclhcrnien  ist  llieils  in  jener 
(Iber  die  Leistenhernien  (§.  163)  enthalten,  llieils  in  folgenden  Specialabhaud- 
lungen  zu  suchen:  H.  Lislon,  On  the  Formation  and  Conneiiotis  of  the  Crural 
Arch.  Edinh.,  1819.  4.  — W.  Lawrence,  Abhandlung  von  den  Brüchen,  nach 
der  dritlen  englischen  Originalausgabe  Übersetzt  von  Husch.  Bremen,  ISIS. — 
G.  Bresche! , sur  la  hernic  femorale.  Paris,  1819.  4.  — J.  H.  Deinen us, 
rccherches  sur  Involution  du  sac  herniaire,  avec  8 plauches.  Paris,  1842.  — 
E.  Kirchner,  Lehre  von  den  Unlerlcibsbrüchen.  Hamburg,  1842.  Mil  5 Tafeln. 
— 1F.  Linhurl,  (liier  die  Scheukclhcrnie.  Erlangen,  1852. 

§.  187.  Binde  des  Unterschenkels  und  des  Kusses. 

Die  Kasein  lata  wird  in  der  Gegend  des  Knies  durch  Aufnahme 
ringförmiger  Sehnenfasern,  welche  vom  Ligamentum  intermusculare  ex- 
ternum  stammen,  bedeutend  verstärkt,  deckt  hinten  die  Fassa  pop/itea, 
und  adhärirt  vorn  an  die  Kniegelcnkkapsel  und  die  Seitenbünder  des 
Knies.  Von  den  Sehnen  der  Unterscheukelbeuger  erhält  sie  gleichfalls 
verstärkende  Zuzüge,  und  wird  unter  dem  Knie  zur  Binde  des  Un- 
terschenkels. Der  die  Wadenmuskeln  umhüllende  Theil  der  Binde 
heisst  Fascia  surae.  Er  ist  in  ein  hoch-  und  tiefliegendes  Blatt  gespal- 
ten. Das  letztere  geht,  straff  gespannt,  vom  inneren  Winkel  des  Schien- 
beins zum  hinteren  Winkel  des  Wadenbeins,  und  bildet  die  Scheide- 
wand zwischen  der  hoch-  und  tiefliegenden  Musculatur  der  Wade.  An 
der  vorderen  Seite  des  Unterschenkels  werden  der  Tibialis  antirus,  Ex- 
tensor  hnlluris  und  Extmsor  digitorum  lungus,  von  den  beiden  Waden- 
bcinmuskeln  durch  die  Anheftung  der  Binde  an  der  vorderen  Waden- 
beinkantc  getrennt.  Die  Binde  ist  gewöhnlich  in  der  ganzen  Länge 
dieser  Gegend  sehr  stark,  und  dient  in  ihrer  oberen  Hälfte  selbst  dem 
Muskelfleische  zum  Ursprung.  Eine  llaud  breit  Uber  dem  Spruuggeleuk 
wird  sie  durch  Querfasem,  welche  von  der  Crista  tibiue  zur  Crista 
fihulae  laufen,  gekräftigt,  und  nimmt  den  Namen  Ligamentum  annulare 
anlerius  au.  Am  Sprunggelenke  seihst  bildet  sie  vorn  das  Ligamentum 
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t Tuciatum,  innen  das  Ligamentum  lariniatmn  x.  mmn/are  mtemum,  und 
aussen  das  Rptinnnihim  lendinnm  peroneorum  x.  annalarr  r.rtrrnum , — 
deren  Verhältnis«  zu  den  Sehnen  der  tilier  das  Sprunggelenk  zum  Fusse 
'verlaufenden  Muskeln  schon  oben  geschildert  wurde,  und  geht  in  die 
Rinde  des  Fusses  Uber,  welche  in  eine  FussrUcken-  und  Soh- 
lenbinde zerfallt.  Krstere  ( Apunruroxix  dorsalix  pedix)  ist  dUnn  und 
schwach,  heftet  sich  an  die  Seitenränder  des  Fusses,  und  bildet  drei 
Lagen,  welche  auf,  zwischen,  und  unter  den  Sehnen  der  Zchenstreeker 
sich  verbreiten;  letztere  (Aponruroxix  plantaris)  ist  der  stärkste  Theil 
der  gesummten  sehnigen  Rinde  der  unteren  Extremität.  Sie  ist  in  der 
Mitte  der  Sohle  am  dicksten,  und  an  der  Tuberoxitax  ralcanri,  wo  sie 
fest  adliärirt,  eine  Linie  und  darüber  stark.  Die  Seitenthcile  derselben 
verdünnen  sich,  und  heften  sich  an  die  Ränder  des  Fusses,  wo  sich  auch 
die  FussrUckcnapoueurosc  befestigte.  Zwei  Scheidewände,  welche  in 
die  Tiefe  der  Sohle  eindringen,  theilen  die  Muskeln  des  Plattfusses  in 
drei  Gruppen,  und  verweben  sich  mit  einem  fibrösen  Hlatte,  welches 
die  untere  Fläche  der  MnxcuH  inlrroxxri  Uberzieht.  Gegen  die  Zehen 
zu  wird  die  Aponruroxix  plantarix  breiter  und  dünner,  und  spaltet  sich 
vor  den  Capitulix  oxxium  metatarxi  in  fllnf  Schenkel , welche  tlieils  an 
die  Scheiden  der  Sehnen  der  Zehenbeuger  treten,  tlieils  mit  den  Qucr- 
bändem  der  Köpfchen  der  Mittel fussknoehen  sich  verweben. 

Die  Starke  und  Unuaehgichigkeit  der  fibrösen  Binde  der  unteren  Extremität 
erklärt  die  heftigen  Schmerzen,  welche  bei  entzündlicher  Anschwellung  lief 
gelegener  Organe  notbwendig  entstehen  müssen,  macht  die  grossen  Zerstörungen 
begreiflich,  welche  tiefliegende  Absrcsse  veranlassen,  und  rechtfertigt  den  frtlh- 
reiligen  Gebrauch  des  Messers  zur  Eröffnung  derselben.  Bic  Aponeuroxix  plan- 
taris wirkt,  ausser  dass  sie  die  tiefen  Gefiisse  und  Muskeln  der  Sohle  beim 
Gehen  gegen  Druck  in  Schutz  nimmt,  zugleich  als  Band,  uni  die  Wölbung  des 
Fusses  aufrecht  zu  erhalten,  und  kann,  wenn  sie  in  Folge  ursprünglicher  Bil- 
ilungsfehler  zu  kurz  ist,  abnorme  Krümmung  des  Fusses  bedingen,  deren  Jle- 
seitigung  eine  subcutanc  Trennung  der  Aponeurose  erheischt. 


§.  188.  Literatur  der  Muskfllehre. 

Nach  Galen’s  Renditen  hat  Lycus  zuerst  über  die  Muskeln  ge- 
schrieben, und  eine  grosse  Anzahl  derselben  entdeckt.  Ru  fug  von 
Ephesus  belegte  einige  Muskeln  mit  besonderen  Namen,  während  die 
meisten  von  Galen  und  seinen  Nachfolgern  blos  durch  Zahlen  von  ein- 
ander unterschieden  wurden.  Jacob  Svlvius,  Professor  der  Medicin 
am  College  royal  de  France  (1550),  gebrauchte  zuerst  jene  griechischen 
Muskelnamen,  welche  jetzt  noch  üblich  sind. 

Die  gesummte  Muskellehre  behandeln: 

B.  S.  Albini,  historia  mnsculonim  hominis.  Lugd.  Bat.,  1734 — 1736.  4. 

— Ejusdein  tabulac  sceleti  et  musculonim  hotn.  Lugd.  Bat.,  1747.  fol. 
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E.  Sandiforl,  descriptio  musculorum  hom.  Lngd.  Bat.,  1781.  4. 

J.  G.  W 'aller,  myologisches  Handbuch  zum  Gebrauch  derjenigen,  die  sich  in 
der  Zergliederungskunsl  ilben.  2.  Aufl.  Berlin,  1784.  8. 

J.  Quain,  The  Musries  of  the  Human  Body.  London.  1836.  fol. 

J.  C.  M.  Langenbeck,  icones  anal.  Mvologiae  lab.  XXVIII.  Giill.,  1838.  fol. 

J.  B.  Günther  und  J.  Milde,  die  chirurgische  Muskellehre  in  Abbildungen. 
Hamburg.  1839.  4. 

S.  T.  Sömmerring,  Lehre  von  den  Muskeln  und  Gi-füssen.  Herausgegeben  von 
Theile.  Leipzig,  1841.  8.;  durchaus  genaue,  und  auf  eigene  Unter- 

suchungen gestützte  Beschreibungen,  mit  zahlreichen  Angaben  Uber  Muskel- 
varieläten. 

E.  Dursy,  die  Muskellehre  in  Abbildungen.  Tüh.,  1856.  4. 

J.  Henle , Handbuch  der  syst.  Anal.  1.  Bd.  3.  Abtheilung.  Enthalt  zugleich 
die  genauesten  Angaben  über  den  Ursprung  und  die  Eintrittsstellen  der  ein- 
zelnen Muskelnerven. 

Ueber  die  Muskeln  einzelner  Gegenden  handeln: 

D.  C.  Courcelles,  icones  musculorum  capitis.  Lugd.  Bat.,  1743.  4.  Ejnsdem 

icones  musculorum  planlae  pedis.  Amstel.,  1760.  4. 

V.  Saniortni,  observ.  anal.  Venet.,  1714.  4.  Beicli  an  sorgfältigen  Beob- 

achtungen über  die  kleineren  Muskeln  des  Gesichts,  des  Kehlkopfes,  und  der 
Genitalien. 

J.  Heilenberk,  de  musctilis  rervicis  et  dorsi  romparalis.  Berol.,  1836.  • 

A.  Fr.  Walter , analome  musculorum  teneriorum  corporis  hum.  Lipsiae, 
1731.  4. 

F.  IK  Theile,  de  musculis  rotatoribus  dorsi.  Bernae,  1838.  4.  — Desselben: 
Ueber  den  Triceps  brachii  und  den  Flexor  digit.  sublimis.  Müller  s Archiv. 
1839.  pag.  420. 

R.  B.  Sabotier,  sur  Ic  monvement  des  cfltes,  et  sur  l'action  des  muscles  inter- 
eoslaux,  in  den  m£m.  de  l'acad.  de  scienc.  Paris,  1778. 

A.  Haller,  de  musculis  diaphragmatis,  in  dessen  Opp.  minor.  Vol.  1. 

P.  Camper,  de  fahrica  brachii,  in  dessen  Demonstr.  anal,  pathol.  Amstel., 
1 7C0.  fol. 

J.  B.  Winsloir , observations  sur  la  rotation,  la  pronation,  la  supination  etc. 
in  den  m&n.  de  1'acad.  de  Paris,  1729. 

Desselben,  remarques  snr  le  muscle  grand  dorsal,  et  ceux  du  bas  ventre,  in 
den  m£m.  de  l'acad.  de  Paris,  1726. 

A.  Thomson,  sur  lanntomie  du  bas  venire.  1.  livr.  Paris. 

G.  Ross,  die  Extremitäten  des  menschlichen  Körpers,  ein  Chirurg,  anal.  Ver- 
such, in  Oppenheim’ s Zeitschrift  26.  und  31.  Bd. 

Ixinger , über  die  Arhselhinde  und  ihr  Verhällniss  zum  Latissimus  dorsi,  in 
der  itsterr.  med.  Wochenschrift.  1846. 

E.  Dursy,  Beiträge  zur  Kennlniss  der  Muskeln,  Bänder,  und  Eascien  der  Hand. 
Heidelb.,  1852.  — Derselbe  über  die  Fascien  und  Schleimbeulel  der  Fuss- 
soble,  in  der  Zeitschrift  für  rat.  Med.  N.  F.  B.  6.  Heft  3. 

Duchenne  de  Boulogne,  reclierches  clectro-pliysiologiques  sur  los  muscles,  qui 
meuvent  le  pied.  Paris,  1856. 

J.  Budge,  Uber  die  Musculi  interrostales , im  Archiv  für  physiol.  Heilkunde, 
1857,  pag.  63. 

Luschka,  über  den  Bippenursprung  des  Zwerchfells,  in  Müllers  Archiv,  1857, 
S.  333. 


Digitized  by  Google 


§.  18$.  Literatur  der  Muskellehre. 


463 


I nter  den  Gesammtwerken  Uber  Anatomie,  welche  der  Muskellehre  eine  be- 
sondere Aufmerksamkeit  widmen,  zeichnet  sich  vor  allen:  Winsloa's  Ex- 
position analoini(|ue  de  la  structure  du  corps  humaiu.  Anistelod.,  1752.  4-, 
aus,  wo  dem  Mechanismus  der  Muskeln  ein  eigener  sehr  lehrreicher  Ab- 
schnitt gewidmet  ist. 

lieber  Muskel  Varietäten  schrieben: 

A.  Fr.  II 'aller,  observationes  novae  de  tnusculix.  Lips.,  1733.  4. 

A.  Haller,  observationes  myologicae.  Gitlting.,  1742.  4. 

J.  F.  hen/lamm,  de  musculoruin  varietatibus.  Erlang.,  1765.  4. 

J.  G.  Rosenmüller,  de  nnnnitllis  musculoruin  varietatibus.  Lips.,  180t.  4.,  und 
in  h en  flamm' s und  Rosenmüller’s  Beitrügen  filr  die  Zergliederiiiigskunsl. 
Leipzig,  1800.  1.  Bd. 

F.  L.  Ganlzer,  diss.  musculorum  varielales  sistens.  Bcrol.,  1813.  4. 

IV.  G.  Kelch,  Beitrüge  zur  palhol.  Anatomie.  Berlin,  1813.  8. 

//.  J.  Sets,  diss.  musculorum  varielales  sistens.  Beroh,  1815.  8. 

G.  Fleischmann , anat.  Wahrnehmungen  filier  noch  unhemerkte  Varietülen  der 
Muskeln,  in  den  Abhandlungen  der  pliys.  med.  Societüt  in  Erlangen.  1.  ßd. 
Frankfurt  a.  M.,  1810. 

Moser,  Beschreibung  mehrerer  Muskelvarielülen.  In  ileckel's  Archiv.  VII.  Bd. 
Henedek,  disserlalio  de  lusibus  naturae  praecipuis  in  disponendis  muxeulis  facici. 
Vindob.,  1836.  8. 

C.  H.  Hallen,  An  Account  of  the  Annmalirs  of  the  Muscular  System  etc. 
Edinb..  1847. 

IV  Gruber,  Abhandlungen  aus  dem  Gebiete  der  med.  cliir.  Anatomie.  Berlin, 
1847  {Omohyoideus , Slernocleidomastoideus , CucullarisJ , und  in  seinen 
anat.  Abhandlungen.  Petersburg,  1852.  pag.  121. 

A.  Kuhn,  Beobachtungen  aus  dem  Gebiete  der  Anatomie  etc.  Heidelberg,  1850. 

roh  (Anomalien  von  Muskeln  und  Gelassen). 

H'.  Gruber,  die  Musculi  subsrapulares,  und  die  neuen  supernumerüren  Schulter- 
inuskeln.  Petersburg,  1857. 

ln  F.  Meckel's  patlink  Anatomie,  mul  dessen  Handbuch  der  menschlichen  Ana- 
tomie, 2.  Band,  finden  sich  zahlreiche  Angaben  Ober  Muskelspielarten. 

Ueber  Schleimbeutel: 

Ch.  M.  Koch,  diss.  de  hursis  tendinum  mucosis.  Lips.,  1789.  4. 

A.  Monro,  A Uescriplion  of  all  the  Bursae  Mucosae  of  the  Human  Body.  Edinb., 
1788.  fol.  Deutsch  von  Rosenmiiller.  Leipzig,  1799.  fnl. 

E.  Gerlaeh,  de  bursis  tendinum  mucosis  in  capite  et  collo  reperiundis.  C.  Iah. 
Viteb.,  1793.  4. 

.V.  G.  Schreger,  de  bursis  mucosis  stiheulaneis.  Erlang.,  1825.  fol. 

Hursy,  Uber  Fascien  und  Sehleiinheutel  der  Fusssohle , in  der  Zeitschrill  filr 
wiss.  Medicin.  VI.  Bd.  3.  lieft. 

H'.  Gruber 's  im  Texte  cilirle  Abhandlungen,  und  die  jüngste  derselben:  die 
Bursae  mucosae  der  Spalia  inlermetacarpo-phalangea , el  inlermelatarso- 
phalangea.  Petersburg,  185S. 

Ueher  Aponeurosen  um!  topographische  Anatomie  handeln 
die  in  der  allgemeinen  Literatur  angeführten  Werke  Uber  chirurgische 
Anatomie,  und  Uber  die  Beziehungen  der  äusseren  Form  zum 
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Muskel »ystem  die  Werke  über  plastische  Anatomie,  von  welchen  ich 
nur  die  besten  anftlhre: 

J.  H.  Lavaler,  Anleitung  zur  anatnm.  Kenntnis«  des  menschlichen  Körpers  für 
Zeichner  und  Rildhauer.  Zürich,  1790.  8. 

J G.  Salrage,  analnmie  du  gladialeur  conihallanl.  Paris,  1812.  toi. 

P.  Masragni,  anatomia  per  uso  degli  studiosi  di  scultura  e pitlura.  Firenze, 
1816.  fol.  Prachlwerk. 
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Lehrbuch  der  Anatomie.  6.  Anfl. 
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§.  189.  Begriff  der  Sinneswerkzeugt  und  Einteilung  derselben. 

Organe  oder  zusammengesetzte  Apparate,  welche  nur  eine  be- 
stimmte Art  äusserer  Reize  aufnehmen,  und  vermittelst  der  Empfindung, 
die  sie  veranlassen,  zum  Bewusstsein  bringen,  heissen  Sinneswerk- 
zeuge. Jener  Zweig  der  Anatomie,  der  sich  mit  ihrer  Untersuchung 
beschäftigt,  ist  die  Sinnenlehre,  Aesthvsiologia.  Empfindungen,  und 
durch  diese,  Vorstellungen  anzuregen,  ist  die  gemeinsame  physiologische 
Tendenz  aller  Sinneswerkzeuge;  — die  Art  der  Empfindung  dagegen  in 
jedem  einzelnen  Sinneswerkzeuge  eine  verschiedene.  Da  die  Empfin- 
dung blos  ein  zum  Bewusstsein  gelangter  Erregungszustand  eines  Ner- 
ven ist,  so  ist  eine  fllr  die  Aufnahme  eines  äusseren  Eindruckes  zweck- 
mässig organisirte  Nervenausbrcitung,  anatomische  Grundbedingung 
aller  Sinnesorgane.  Dem  Wesen  nach  ist  somit  jedes  Sinneswerkzeug 
nur  eine  besondere  modificirte  Nervenendigung,  und  die  Sinnenlehre 
ein  Theil  der  Nervenlehre.  Da  jedoch  die  organischen  Vorrichtungen, 
durch  welche  die  äusseren  Eindrücke  auf  das  peripherische  Ende  eines 
Sinnesnerven  geleitet  werden,  bei  gewissen  Sinnen  sehr  eomplicirt  er- 
scheinen, und  eine  eigene  Darstellung  erfordern,  so  bilden  die  Sinnes- 
werkzeuge mit  Recht  das  Object  einer  besonderen  Lehre  der  beschrei- 
benden Anatomie.  Sie  als  sensitive  Eingeweide  in  die  Splanch- 
nolegie  aufzunehmen,  erlauben  die  anatomischen  Verhältnisse  des  Tast- 
organs nicht,  welches,  als  an  der  äusseren  Oberfläche  des  Leibes  gele- 
gen, unmöglich  den  Eingeweidcn  einverleibt  werden  kann. 

Die  Sinneswerkzeuge  werden  in  die  einfachen  und  zusam men- 
gesetzten eingetlieilt.  Erstere  sind  das  Tast-,  Geruchs-  und  Geschmaeks- 
organ;  letztere  das  Seh-  und  Hörorgan.  Bei  jenen  trifft  der  äussere 
Eindruck  die  sensitive  Nervenausbrcitung  direct,  bei  diesen  kann  er 
nur  durch  die  Vermittlung  besonderer  Vorrichtungen,  die  ihn  leiten, 
dämpfen,  oder  verstärken,  auf  sie  wirken.  Alle  Sinneswerkzeuge  sind 
paarig,  oder  wenigstens  symmetrisch  unpanr,  und  nehmen,  mit  Ausnahme 
des  Tastorgans,  die  am  Gesichtstheil  des  Kopfes  für  sie  bereiteten  Höh- 
len ein,  um,  wie  der  Geruchs-  und  Geschmackssinn,  Uber  den  Eingän- 
gen des  Leibes  zu  wachen,  oder,  wie  der  Gehöre-  und  Gesichtssinn, 
möglichst  freien  Spielraum,  und  leichte  Zugänglichkeit  zu  gewinnen. 
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Die  Sinneswerkzeuge  bilden  das  Band,  welches  die  Seele  des  Menschen 
an  die  körperliche  Well  knüpft,  gehen  den  ersten  Impuls  zu  seiner  inleller- 
luellen  Entwicklung,  erregen  seinen  Geist,  und  bereichern  ihn  mit  Vorstel- 
lungen und  Begriffen.  Ai’Ai/  esl  in  intellectu,  quoll  nun  prius  fueril  in  sensu. 
Wir  erfahren  durch  die  Sinne  zunächst  nur  einen  gewissen  Erregungszustand 
gewisser  Nerven,  nicht  die  Qualität  eines  äusseren  Einflusses.  Da  jedoch  der- 
selbe Erregungszustand  des  Sinnesnerven  sich  so  oll  wiederholt,  so  oft  der- 
selbe äussere  Einfluss  wiederkehrt , so  sind  wir  durch  Gewohnheit  dahin  ge- 
langt, die  durch  die  Sinne  zum  Bewusstsein  gebrachten  Eindrücke,  als  Attribute 
der  Kürper  ansser  uns  zu  nehmen,  und  Farbe,  Ton.  Gerurh,  als  etwas 
Ohjectives  aufzufassen,  obwohl  diese  Worte  nur  das  Bewusstsein  eines  subjer- 
liven  Zustandes  ausd rücken.  — Der  Geschmackssinn  wird  nicht  hier,  sondern 
in  der  Eingeweidelehre  §.  22S  abgehandell. 


A.  Tastorgan. 

§.  190.  Begriff  des  Tastsinnes. 

Da>(  allen  organischen  Gebilden,  mit  Ausnahme  der  llomgewebe, 
in  verschiedenem  Grade  zukommende,  dureh  die  Gegenwart  sensitiver 
Nerven  vermittelte  Empfindungsvermögen,  entwickelt  sich  in  der  Haut 
zum  Tastsinn,  der  uns  über  die  mechanischen  Eigenschaften  der 
Körper  der  Aussenvvelt,  Gestalt,  Schwere,  Hiirte,  Weichheit,  etc.  belehrt 
Die  Haut  tritt  somit  in  die  Keilte  der  Sinnesorgane,  obwohl  ihr  noch 
eine  Menge  Nebendienste  zukommen.  Das  Vermögen  der  Haut  zu 
empfinden,  hängt  von  der  Menge  und  Feinheit  ihrer  sensitiven  Nerven 
ab,  deren  durch  verschiedene  äussere  Einflüsse  hervorgerufener  Erre- 
gungszustand, die  grosse  Verschiedenheit  von  Gefühlen  bedingt,  welche 
zwischen  Schmerz  und  Wollust  liegen.  Dieses  Empfindungsvermögen 
ist  jedoch  noch  kein  Tastsinn.  Um  zu  letzterem  zu  werden,  wird  die 
Muskelthätigkeit  in  Anspruch  genommen.  Die  blosse  Berührung  eines 
äusseren  Körpers  erregt  kein  Tastgeftlhl,  und  verschafft  uns  höchstens 
eine  Vorstellung  von  der  Grösse  des  Druckes,  welchen  ein  schwerer 
Körper  auf  die  Haut  ausübt.  Zur  Bestimmung  der  Ausdehnung,  Form, 
Härte,  und  Beschaffenheit  der  Oberfläche  eines  Körpers,  muss  eine  mit 
hoher  Empfindungsfähigkeit  begabte  Hautpartie  — wie  am  tastenden 
Finger  — dureh  .Muskelwirkung  an  der  Oberfläche  des  zu  betastenden 
Körpers  herumgeführt , und  an  ihn  angedrilekt  werden.  Wir  werden 
der  Grösse  der  Muskelanstrengung,  welche  hiezu  erforderlich  ist,  bewusst, 
combiniren  dieses  Bewusstsein  mit  der  durch  die  einfache  Berührung 
entstandenen  GefUldspereeption,  und  gelangen  auf  diese  Weise  zu  einer 
sehr  genauen  Vorstellung  über  die  mechanischen  Eigenschaften  eines 
Körpers.  Der  Tastsinn  bildet  mithin  den  natürlichen  Uebergang  von 
der  Muskel-  zur  .Sinuenlehrc. 
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§.  191.  Structur  der  Haut.  TastwSrzchen. 

Die  Haut  des  menschlichen  Leibes  ( Integumentum  commune)  besteht 
aus  drei  in  anatomischer  und  vitaler  Beziehung  sehr  verschiedenen 
Schichten,  welche  von  aussen  nach  innen  als  Oberhaut,  Lederhaut 
und  Unterhaut-Bindegewebe  auf  einander  folgen.  Nur  die  mittlere 
— die  Leder  haut,  Derma,  Cutis,  — erscheint  als  Träger  und  Ver- 
mittler der  Tastempfindungen,  und  wird  deshalb  vor  den  Übrigen  abge- 
handelt. Sie  besteht  aus  äusserst  feinen  und  kurzen,  in  allen  Richtun- 
gen sich  kreuzenden  Bindegcwebsbündeln , welche  so  dicht  in  einander 
verfilzt  sind,  dass  der  Schnittrand  der  Haut,  mit  freiem  Auge  gesehen, 
vollkommen  glatt  und  homogen  erscheint.  Erst  durch  sorgfältige  Ent- 
wirrung eines  kleinen  Stückchens  dieses  Hautfilzes,  mittelst  feiner  Nadeln 
auf  einer  Glasplatte,  erkennt  man  bei  grossen  mikroskopischen  Ver- 
grüsserungen  die  faserige  Textur  des  LederhautfilzeS , welche  an  einer 
gegerbten  Haut  auch  ohne  Hilfe  des  Mikroskops  gesehen  wird.  In  den 
tieferen  Schichten  der  Haut  werden  den  BindegewebsbUndeln  auch 
elastische  Fasern  beigemengt.  Glatte  Muskelfasern  finden  sich  ebenfalls 
in  ihr  vor,  jedoch  nur  an  solchen  Hautstellen,  welche  behaart  sind. 
Diesen  Muskelfasern  verdankt  die  Haut  ihre  lebendige  Zusammenziehungs- 
fähigkeit, welche  durch  Einwirkung  von  Kälte,  und  bei  gewissen  Ver- 
stimmungen des  Nervensystems , als  sogenannte  Gänsehaut,  Cutis  anse- 
rina,  in  die  Erscheinung  tritt.  Man  kann  die  Cutis  anserina  auch  künst- 
lich hervorrufen,  wenn  man  die  Pole  eines  magneto-elektrischen  Appa- 
rates auf  die  befeuchtete  Haut  eines  lebenden  Menschen  applicirt.  Der 
eigentliche  Vorgang  bei  der  Einstellung  der  Cutis  unserma  ist  der,  dass 
die  von  den  obersten  Schichten  der  Haut  in  tiefere  eindringenden  glat- 
ten Muskelfasern,  sich  an  die  Haartaschen  befestigen,  diese  somit  gegen 
die  freie  Fläche  der  Haut  emporheben,  wodurch  ihre  Mündungsstellen 
vorspringender  werden,  ungefähr  wie  die  zahlreichen  kleinen  Hügel, 
welche  man  an  der  Haut  gerupfter  Gänse  sieht.  Daher  der  Name 
Gänsehaut. 

Die  Haut  hängt  mit  den  unter  ihr  befindlichen  Faseien  durch  sehr 
zahlreiche  Faserbündel  zusammen,  deren  Dehnbarkeit,  Länge  und  Dicke, 
mit  der  Faltbarkeit  und  Verschiebbarkeit  der  Haut  im  geraden  Verhält- 
nisse steht.  Diese  Bündel  bilden  geräumige  Maschen  von  verschiedener 
Grösse,  in  welchen  Fettcysten  eingeschaltet  werden.  Jedes  dieser  Bündel 
bildet  eine  Art  Haltband  für  die  Haut.  Wo  die  Haut  nicht  in  Falten 
aufgehoben  werden  kann,  nehmen  diese  Bündel  einen  fast  tendinösen 
Charakter  an,  wie  am  Handteller,  im  Plattfuss,  in  der  behaarten  Kopf- 
haut. Au  gewissen  Stellen  der  Haut  erscheinen  sie  kurz,  straff,  und 
mehrere  neben  einander  liegende  verschmelzen  zu  breiten  Streifen, 
welche  die  Haut  noch  inniger  an  die  tieferen  Faseien  heften,  und  durch 
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den  Zug,  den  sie  auf  jene  ausüben,  rinnenförmige  Vertiefungen  oder 
Furchen  erzeugen,  welche  im  Gesichte,  in  der  Hohlhand,  am  Carpus. 
an  den  Beug-  und  Streckseiten  der  Finger  und  Zehengelenke,  und  bei 
fettleibigen  Personen  (besonders  Kindern)  an  der  inneren  und  hintereu 
Seite  des  Knies  sehr  nmrkirt  erscheinen.  Diese  Furchen  glätten  sich 
während  der  Streckung  einer  Hautpartie  etwas  aus,  verschwinden  aber 
niemals  gänzlich.  Sie  verhüten  zugleich  beim  Beugen  der  Gelenke  eine 
zufällige,  mit  Knickung  und  Einklemmung  verbundene  Faltung  der 
Haut.  Von  diesen  Furchen  sind  jene  zu  unterscheiden,  welche  temporär 
durch  die  Wirkung  der  subeutanen  Muskeln  entstehen.  Hieher  gehören 
die  Furchen  an  der  Stirne,  im  Gesichte,  am  Hodensack,  am  Ballen  des 
kleinen  Fingers.  Sie  gleichen  sich  während  der  Buhe  des  Muskels 
wieder  aus,  um!  werden  erst  mit  den  Jahren  zu  bleibenden  Runzeln. 
Ueberdies  ist  die  ganze  äussere  Fläche  der  Haut  durch  unregelmässig 
gekreuzte,  kleinere  Furchen  oder  Einschnitte  wie  facettirt,  und  verliert 
dieses  fein  gewürfelte  Ansehen  nur  durch  hohe  Ausdehnungsgrade  liei 
Wassersüchten,  wo  sie  glatt,  weiss,  und  glänzend  wird. 

Um  die  Anatomie  der  Haut  und  aller  zugehörigen  Gebilde  (Haare,  Nägel,  etr.) 
einem  grosseren  Kreise  von  Zuhörern  vor  die  Augen  zu  rohren , dienen  «he 
Wachspräparate  des  Herrn  ür.  Ziegler  in  Freiburg  im  Hreisgau.  Schönheit. 
Nalurtreuc,  und  Billigkeit  empfehlen  sie  allen  anatomischen  Lehranstalten  und 
Museen. 

Die  Dicke  der  Lederhaut  ist  an  verschiedenen  Körperteilen  sehr 
verschieden.  Es  kann  als  Gesetz  gelten,  dass  die  behaarte  Kopfhaut, 
die  Haut  an  der  Streckseite  des  Stammes  und  der  Gliedmassen,  derber 
und  dicker  ist,  als  am  Gesichte  und  an  den  Beugeseiteu  der  Gelenke, 
wo  sie  sieh  so  verdünnt,  dass  subcutaue  Getässe  durch  sie  durchschei- 
nen, wie  in  der  Leistengegend,  an  den  Brüsten,  am  Ilodcnsack,  an  den 
Wangen  und  Augenlidern.  Wo  sie  Gruben  bildet,  oder  in  tiefe  Spalten 
einsinkt,  wie  in  der  Achsel,  am  Mittelfleiseh,  in  der  Afterspalte,  wird 
sie  durch  Wärme  und  Hautausdünstung  fortwährend  gebäht,  und  erhält 
dadurch  einen  Grad  von  Empfindlichkeit,  der  den  durch  häutigen  Druck 
abgestumpften  Hautpartien  des  Gesässes  und  des  Rückens  abgeht. 

Das  Gesetz,  nach  welchem  sich  die  Fasern  des  llautfilzes  kreuzen,  ist 
noch  nicht  bekannt,  und  scheint  überhaupt  an  verschiedenen  Hautstellen  be- 
deutenden Modilicalionen  zu  unterliegen.  Die  Gestalt,  welche  eine  an  ver- 
schiedenen Punkten  durch  dasselbe  Instrument  erzeugte  Hautwunde  anuimml, 
konnte  Uber  diese  Frage,  und  über  das  Vorwallen  einer  bestimmten  Spannung«.- 
rieht u ng  Aufschluss  geben.  Nach  den  Versuchen  von  Filhol,  Dupuytren, 
Malgaignc,  hat  eine,  mit  einem  konischen  Pfriemen  erzeugte  Stichwunde, 
nie  eine  runde,  sondern  eine  winkelig  verzogene,  longitudinale  oder  dreieckige 
Gestalt,  nach  Verschiedenheit  der  Wundslelle.  Selbst  an  sehr  nabe  gelegenen 
Punkten  variirt  die  Form  der  Stichwunde  bedeutend,  und  folgt  nur  an  den 
Extremitäten  der  Längenaxe  derselben. 

Die  in  einer  bestimmten  Richtung  verwaltende  Spannung  der  Haut  erklärt 
die  bedeutende  Zurückziehung  der  Haut  bei  Amputationen,  so  dass  es  dem 
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Wundarzt  Regel  geworden,  die  Haut  tiefer  als  die  Muskeln  zu  durehschneiden. 
um  die  zur  Deckung  der  Wunde  nolhige  Haut  zu  ersparen.  Das  Klatlen  der 
Wundränder  überhaupt,  und  die  Nothwendigkcit  der  Anlegung  der  Nälhe,  er- 
picht sieh  ebenfalls  aus  der  elastischen  Spannung  der  Haut,  welche  auch  an 
der  Leiche  nicht  verloren  gehl,  indem  ein  krcisliirmiges , an  der  Leiche  aus- 
geschnittenes Hautslllck  die  Lücke  nicht  mehr  ausfilllt , die  durch  seine 
Wegnahme  entstand. 

Grössere  Ilautverlusle  ersetzen  sich  nie  durch  Regeneration  der  Haut. 
Sie  werden  nur  durch  die  allmälig  von  Statten  gehende  Zusammenziehung  der 
Wundränder,  und  durch  das  neugebildete  Narb  enge  webe  ersetzt,  welches 
in  analomischer  und  physiologischer  Beziehung  vom  normalen  Hautgewebe 
verschieden  ist , indem  es  zwar  wie  die  Haut  aus  Bindegewebsfasern  in  allen 
möglichen  Enlwiekluiigsstadien  besteht,  aber  weder  Schweiss-  noch  Talgdrüsen 
enthält,  und  niemals  Taslwärzchen  erzeugt. 

Leber  die  mikroskopischen  Verhältnisse  des  Bindegewebes  in  der  Haut 
handelt  ausführlich  und  gründlich  Rollrlt  (Untersuchungen  Uber  die  Structur 
des  Bindegewebes,  in  den  Sitzungsberichten  der  kais.  Akad.  XXX.  Bd.  p.  45). 

Zahlreiche  Gefüsse  und  Nerven  dringen  durch  die  feinen  Maschen 
des  Faserfilzes  der  Haut  gegen  die  freie  Oberfläche  der  Cutis  vor,  um 
in  den  Bau  der  Tastwärzchen,  Papillae  tactus,  einzugehen,  mit  wel- 
chen die  Haut  wie  besäet  ist,  und  deren  Summe  als  eine  eigene  Schichte 
der  Haut  genommen,  und  als  Corpus  s.  Stratum  papillarr  bezeichnet 
wird.  Sie  sind  jedoch  kein  eigenthtlmliehes  Attribut  der  äusseren  Haut, 
sondern  finden  sieh  auch  an  gewissen  Schleimhäuten,  welche  dadurch 
fUr  Tastgefühle  empfänglich  werden;  Schleimhaut  der  Augenlider,  der 
Zunge,  der  grossen  und  kleinen  Schamlefzen,  des  Seheideneinganges, 
und  des  Gebännuttermundes.  Die  Verbreitung  der  Tastwärzchen  ist 
keine  gleichförmige.  An  der  Tastfläche  der  Finger,  an  den  Tappen, 
an  der  Eichel,  an  den  kleinen  Schamlefzen  der  Weiher,  sind  sie  dicht 
gedrängt,  und  erscheinen  länger,  als  an  minder  empfindlichen  Stellen. 
An  der  Brustwarze  und  Eichel  stehen  sie  in  Gruppen  oder  Inselehen 
von  4 — 10  gehäuft.  An  der  Volarscite  der  Fingerspitzen  stehen  sie  in 
gekrümmten,  concentrisch  verlaufenden  Linien  oder  Kiffen,  welche  Ellip- 
sen bilden  (die  sogenannten  Tastrosetten),  deren  lange  Axe  am  Daumen 
und  Zeigefinger  mit  der  Längenaxe  des  Fingers  Ubercinstimmt,  an  den 
übrigen  Fingern  aber  gegen  den  Flnarrand  derselben  abweicht.  Die 
Gestalt  der  Tastwärzchen  entwickelt  sich  vom  kaum  merkbaren  Höcker- 
ehen (Haut  des  Kückens)  bis  zu  einem  eine  halbe  Linie  hohen  Kegel 
mit  abgerundeter  Spitze  (Ballen  der  grossen  Zehei,  oder  zu  einer  schlan- 
ken, fast  fadenförmigen  Papille,  von  noch  grösserer  Länge  (Ballen  der 
Ferse).  An  gewissen  Orten,  z.  B.  im  Handteller,  theilt  sich  das  freie 
Ende  der  Tastwürzehen  in  zwei,  selbst  auch  in  mehrere  Spitzen,  wo- 
durch die  zusammengesetzten  Formen  derselben  bedingt  werden.  Jede 
Tastwarze  besteht  aus  demselben  faserigen  Grundgewebe,  wie  die  Cutis, 
nur  nehmen  die  Bindegewebsbündel  mehr  parallele  und  zugleich  longi- 
tudinale Richtung  an,  und  werden,  gegen  die  Axe  der  Tastwarze  zu, 
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von  elastischen  Fasern  in  verschiedenen  Entwicklungsstufen  gekreuzt. 
An  vielen  Tastwärzchen  bemerkt  man  noch  als  äussere  Htllle  derselben 
einen  structurlosen  Saum. 

Zu  jeder  kleineren  Papille  tritt  eine  capillarc  Arterie,  welche  un- 
verästelt  in  ihr  aufsteigt,  um  als  Veuc  zurückzukehreu  — Gefäss- 
schlinge  der  Warze.  Nur  an  grösseren  Wärzchen  treten  mehrere 
Arterieu  in  die  Basis  derselben  ein,  und  kehren  wohl  auch  nicht  durch 
eintache»  Umbiegen  in  eine  Vene  zurück,  sondern  wiederholen  das  Auf- 
und  Niedersteigen  zwei  bis  drei  Mal.  Letzteres  Verhalten  trifft  man 
besonders  an  den  zusammengesetzten  Formen  der  Tastwärzchen. 

Ueber  die  Nerven  der  Tastwärzchen  differircn  die  Angaben  der 
gewandtesten  Beobachter.  Wagner  spricht  nur  jenen  Tastwärzchen 
Nerven  zu,  welche  die  von  ihm  und  Meissner  aufgefundenen  Tast- 
körperchen enthalten  (§.  62).  Die  übrigen  sollen  nur  Gefässschlingeu 
besitzen.  Kölliker  dagegen  beruft  sich  auf  die  allbekannte  Schwierig- 
keit der  mikroskopischen  Untersuchung  der  feinsten  Tastnerven,  und 
hält  es  bei  dem  gegenwärtigen  Standpunkte  der  Mikrotouiie  der  Haut 
nicht  an  der  Zeit,  den  Papillen,  welche  keine  Tastkörperchen  enthalten, 
die  Nerven  abzusprechen.  Ueber  die  eigentliche  F.ndiguugsweise  der 
Nerven  in  den  Papillen  stehen  sich  die  Ansichten  der  genannten  Auto- 
ritäten gleichfalls  feindlich  gegenüber.  W a g n e r lässt  die  feinsten  Tast- 
nerven in  seine  Tastkörperchen  eindringen,  und  daselbst  enden  unbe- 
stimmt wie),  während  Kölliker  sie  nur  an  den  Seiten  der  Tastkör- 
perchen geschlängelt,  und  Meissner  in  Spiralen  um  die  Oberfläche 
derselben  hcmmlaufcn  lässt.  Das  eigentliche  Ende  derselben  ist  noch 
nicht  ermittelt.  Ger  lach  nimmt  Endschlingen  an. 

Die  Pupillae  Indus  werden  durch  Entfernung  der  Epidermis  mittelst  Ab- 
brtllien  der  Beobachtung  zugänglich.  Zur  mikroskopischen  l'nlersuchung  ihres 
Baues  mtlsscn  feine  Durchschnitte  der  Haut  mit  Essigsäure  befeuchtet,  oder 
mit  concenlrirter  Nalronlitsung  behandelt  werden.  — Ein  merkwürdiges  Ver- 
halten zeigen  die  GcHissc  der  uuler  dem  Nagel  in  Längenreihen  gelagerten 
Taslwlrzchcn.  Das  arterielle  Gefäss,  welches  zu  der  ersten  Papille  einer 
Warzenreihe  tritt,  gehl,  nachdem  es  eine  einfache  .Insu  gebildet,  zur  zweiten, 
zur  drillen  und  so  fort,  und  es  ist  somit  der  absteigende  Schenkel  einer  Ansa 
nicht  als  Vene  zu  nehmen.  — Die  aul  den  Fingern  uud  auf  dem  Ducken  der 
Hände  bei  jungen  Individuen  häufig  vorkommenden,  und  oft  von  selbst  wieder 
vergehenden  Warzen  f Verrucae J,  enthalten  mehrere,  3 — 4 mal  verlängerte,  und 
an  ihrem  Ende  kolliig  verdickte  Tastwärzchen. 

Eine  wichtige  Bolle  in  der  Physiologie  und  Pathologie  der  Haut  scheint 
den  Voigt'schen  Linien  der  Haut  Vorbehalten  zu  sein.  Nach  einer  vor- 
läufigen Milthcilung  meines  sehr  geehrten  Gollegen  an  der  Universität  zu  Krakau, 
findet  sich  in  der  Haut  ein  System  von  Linien , welche  die  Grenzen  der  ein- 
zelnen Hauplverästluiigsgebiele  der  Ilautnervcn  bestimmen.  In  diesen  Linien 
ist  das  Gefühl  und  die  Feinheit  des  Itaumsinnes  der  Haut  am  wenigsten  ent- 
wickelt. Auf  die  in  den  Sitzungsberichten  der  kais.  Akademie,  1S56,  Ort. 
enthaltene  Notiz  verweisend,  erwähne  ich  hier  blos,  dass  die  Voigt’schen  Linien 
durch  jene  Punkte  der  llautobeiiläclie  laufen,  auf  welche  beim  Sitzen,  Liegen, 


Digitized  by  Google 


§.  192.  Drüsen  der  Haut. 


473 


Knieen,  Stemmen , und  hei  den  verschiedenen  Arten  des  Lasltragens , der 
grösste  Druck  lunfölll.  Eine  umfassende  Detailarbeit  mit  Tafeln  in  Lebens- 
grösse, welche  ich  bereits  bewunderte,  beschäftigt  seit  Jahren  den  Fleiss  und 
die  hohe  Geschicklichkeit  des  genannten  Anatomen. 

§.  192.  Drüsen  der  Haut. 

Die  Haut  besitzt  zweierlei  Arten  von  Drüsen, 
a)  Talgdrüsen,  Glandulae  sebaceae.  Um  tlett  als  Epidermis  später 
zu  beschreibenden,  feinen,  hornigen  L’elierzug  der  Haut,  und  die  in  der 
Haut  wurzelnden  Hornfäden  (Haare)  gegen  die  Einwirkung  der  äusseren 
Luft  und  des  Scbwcisses  zu  schützen,  sie  geschmeidig  zu  machen,  und 
ihre  Dauerhaftigkeit  zu  vermehren,  werden  diese  Gebilde  mit  einer  fet- 
ten Salbe  beult,  welche  in  den  Talgdrüsen  der  Haut  bereitet,  und  durch 
deren  Ausftthrungsgänge  als  sogenannte  Haut  schmiere  oder  Haut- 
talg, Sebum  s.  Smegma  cutaneum,  an  die  Oberfläche  des  Integuments 
geschafft  wird.  Nur  der  Handteller,  die  Sohle,  die  Dorsalfläche  der 
zweiten  und  dritten  Phalangen,  und  die  Haut  des  männlichen  Gliedes 
(ohne  dessen  Wurzel)  entbehren  der  Talgdrüsen.  Ihre  Gestalt  geht  vom 
einfachen  keulen-  oder  bimförmigen  Schlauche  (wie  am  Kücken)  in  eine 
mehrfach  zellig  ausgebuchtete  Höhle  Uber  (an  der  Nase,  den  Lippen, 
am  Umfange  des  Afters),  welche  sich  öfters,  Uber  das  Fasergewebe  der 
Cutis  hinaus,  bis  in  das  darauffolgende  Unterhautbindegewebe  erstreckt. 
Ihre  innere  Oberfläche  ist  mit  einer  dünnen  Schichte  von  Zellen  bekleidet, 
in  welchen  das  Smcgma  erzeugt  wird.  Ihre  Ausftthrungsgänge,  deren 
Dicke  zwischen  0,10"'  und  0,06'"  variirt,  münden  entweder  frei  an  der 
Oberfläche  der  Epidermis,  wie  am  Hodensack,  an  den  kleinen  Seham- 
lefzen,  an  der  hintere'n  Kante  des  Augenlidrandes,  oder  senken  sich  in 
einen  1 laarbalg  ein,  der  zwei  bis  fünf  solcher  Ausftthrungsgänge  auf- 
nelmien  kann.  Jene  Stellen  der  Haut,  die  häufiger  mit  scharfen  Feuch- 
tigkeiten in  Berührung  kommen,  also  alle  Körperöffnungen,  sind  mit 
zahlreichen  und  grossen  Drüsen  dieser  Art  umgeben,  welche  besondere 
Namen  führen,  und  an  den  betreffenden  Gegenden  besonders  erwähnt 
werden. 

Werden  die  trichterförmigen  Ausmülldungsstellen  einzelner  Talgdrüsen 
durch  Staub  und  Schmutz , oder  durch  ein  dickeres  Smcgma  verstopft , so 
sammelt  sich  der  Inhalt  an , dehnt  die  Wand  des  DrUsenschlauches  zu  einem 
grösseren  Beutel  aus,  welcher,  wenn  er  compriniirl  wird,  seinen  Inhalt  als 
weissen  geschlängelten  Faden  mit  schwarzem  Kopfe  lierausschicsst , der  vom 
gemeinen  Manne  für  einen  Wurm  (Mitesser,  CumedoJ  gehalten  wird.  Milu- 
dete  die  Talgdrüse  in  einen  llaarhalg  ein,  so  kann  auch  dieser  durch  die  An- 
sammlung des  eingedickten  Smcgma  erweitert  werden,  und  zuletzt  mit  der 
erweiterten  Talgdrüse  zu  Einer  Höhle  verschmelzen,  in  welcher  man  einen 
Rest  des  abgestorbenen  Haares,  liäuüg  auch  ein  neugebildeles  Haar,  welches 
durch  die  verkleisterte  OcITnung  des  llaarhalges  nicht  mehr  lierauskonnte,  als 
zusauimeugebogenes  Härchen  autriffl.  — Simon  entdeckte  eine,  in  dem  Inhalte 
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der  Mitesser  und  gesunder  Talgdrüsen,  parasitisch  lebende,  winzige  Milbe,  den 
Acarus  [olliculontm,  und  Erdl  eine  zweite  verschiedene  Art  derselben:  abge- 
bildet in  Vogel's  Erläuterungstafeln  zur  patliol.  Histologie,  Tab.  XII.  Ich 
fand  bei  Katzen  den  äusseren  Gehörgang  zur  Sommerszeit  von  vollkommen 
entwickelten  Acaris  wimmeln.  Die  Jagd  auf  den  Am rus  follirulontm  des 
Menschen  wird  am  besten  angestellt,  wenn  man  sich  die  Talgdrüsen  des  eige- 
nen Nasenflügels  mit  den  Fingernägeln  ausdrückt,  das  weisse,  dickliche  Schum 
mit  etwas  Olivenöl  zwischen  zwei  dünne  Glasplättchen  bringt,  und  dieselben 
einigemal  auf  einander  verschiebt,  wodurch  das  Sebum  auf  eine  grössere  Fläche 
vertheilt,  und  die  etwa  in  ilmi  vorhandenen  .Iran'  bei  einer  Vergrösserung 
von  200  ganz  leicht  aiifgefunden  werden.  Die  zuweilen  schnappende,  ge- 
wöhnlich aber  nur  träge  Bewegung  ihrer  KrallenfUsse,  führt  den  Anfänger 
zuerst  auf  ihre  Gegenwart. 

b)  Sch weissdr Usen,  Glandulae  sudnriferae.  Die  mit  unbewaff- 
netem Auge  sichtbaren  Mündungen  der  Schweissdrüsen  an  der  Hautober- 
tiäclic  waren  schon  älteren  Anatomen  bekannt,  wurden  aber  seit  Haller 
für  die  Endöffnungen  fingirter  aushauchender  Gefässe  gehalten.  Pur- 
kinje’s  und  Bresebet’s  fast  gleichzeitigen  Forschungen  verdanken 
wir  die  Kenntnis»  des  sehweissbereitenden  Drüsenapparates  der  Haut, 
der  eine  so  reiche  Entwicklung  darbietet,  dass,  nach  Krause’»  ap- 
proximativem Calcul,  2,381,248  solcher  Drüsen  in  der  menschlichen 
Haut  angenommen  werden  können.  Jede  Schweissdrüse  hat  die  Ge- 
stalt eines  knäuelförmig  zusammengewundenen,  feinen  Drüscnschlaucbes, 
der  nicht  in  der  Cutis,  sondern  tief  im  Unterhautbindegewebe  eingesenkt 
liegt,  und  in  einen  korkzieherartig  gewundenen  AusfUhntngsgang  über- 
geht, dessen  Lumen  0,05'"—  0,08"'  Durchmesser  hat,  und  der  in  kleinen, 
zwischen  den  Tastwärzchen  befindlichen  Trichtergrübchen  an  der  Ober- 
fläche der  Epidermis  mündet,  welche,  wenn  die  Haut  schwitzt,  winzige 
Schweisströpfchen  aussickern  lassen.  Die  Spirale  des  Ausführungsgan- 
ges  ist  auf  der  rechten  wie  auf  der  linken  Seite  eine  rechts  gewundene 
( Welcher ),  findet  sich  jedoch  nur  an  jenem  Stücke  des  Austührungs- 
ganges,  welches  die  Epidermis  durchsetzt.  Je  dicker  also  die  Epider- 
mis, desto  mehr  spirale  Windungen  des  Ganges.  Bei  schwieliger  Ver- 
dickung der  Epidermis  wird  die  Spirale  in  eine  gerade  Linie  ausge- 
zogen. Die  coneave  Seite  der  Ohrmuschel,  der  äussere  Gehörgang,  und 
die  Eichel  besitzen  keine  Sckweissdrüsen. 

Der  Schlauch  einer  Schweissdrüse  besteht  aus  einer  zarten  Biude- 
gewebsmembran  mit  aufliegendem  einfachen  Pflasterepithel.  Eine  structur- 
lose,  glashelle  Zwischenschicht  bekommt  man  nur  selten  zur  Ansicht. 
An  den  Schweissdrüsen  der  Achsel  lassen  sich  deutliche  glatte  Muskel- 
fasern erkennen,  welche  der  Längsrichtung  der  Drüse  folgen. 

Zur  Untersuchung  der  Schweissdrüsen  genügt  es,  einen  aus  freier  Hand 
oder  mit  dem  Valent  in'. sehen  Doppehnesser  gemachten  feinen  senkrechten 
Haut  schnitt,  mit  dem  Compressoriitm  flarhzudrücken , um!  hei  einer  Lmearver- 
grüsserung  von  60  zu  betrachten.  Die  grössten  Schweissdrüsen  werden  in 
der  Kusssohle  und  Achselhöhle  gefunden,  wo  ihre  Länge,  mit  Inbegriff  des 


Digitized  by  Google 


§.  193.  Oberhaut. 


475 


AiisfUhrungsgdngrs,  1 — t misst.  — Oer  Schweiss,  Sudor.  der  mir  hei 

grosser  äusserer  Hitze,  bei  Anstrengungen,  oder  Krankheiten,  in  Tropfenform 
zum  Vorschein  kommt,  sonst  in  der  Regel  gleich  nach  seiner  Absonderung 
verdunstet,  und  seine  fixen  Beslandtheile  an  der  llautoherfläche  zurilcklässt, 
ist  eine  klare,  wässerige,  sauer  reagirende  (besonders  der  Fussschwciss , der 
zuweilen  blaue  Strümpfe  rotli  färbt),  oder  neutrale  Flüssigkeit,  von  spccifischcm 
Gerüche,  welche  nur  in  der  Achsel  und  am  Plattfuss  weisse  Wäsche  gelb- 
lich färbt  und  steift.  Das  quantitative  Verhällniss  der  fixen  Beslandtheile  des 
Schweisscs  (Chlornatrium,  Schwefelsäure  Salze,  nach  Länderer  Spuren  von 
Harnstoff,  freie  Milchsäure,  milchsaure  Salze,  etc.)  ist  durch  die  Menge  innerer 
und  äusserer  auf  die  Haulabsonderung  einwirkender  Momente  ein  sehr  verän- 
derliches , und  überhaupt  im  gesunden  und  kranken  Zustande  nur  wenig  be- 
kannt. — Abgeslossene  Epidermiszollen  linden  sich  immer  im  Schweisse,  so 
wie  auch  Spuren  von  Fett  aus  den  Talgdrüsen,  was  der  Speck  in  dem  Futter 
alter  Hüte,  und  auf  den  Krägen  vielgetragener  Rücke,  beweisen  kann. 


§.  193.  Oberhaut. 

Man  kann  an  jedem  beliebigen  Punkte  der  Körperoberfläche,  durch 
verschiedene  Mittel,  ein  feines,  trockenen  Häutchen  ablösen,  welches 
weder  schmerzt,  noch  blutet,  somit  weder  Nerven  noch  Gefässc  enthält, 
gelblich  weiss,  durchscheinend,  und  pergamentartig  zähe  ist,  und  Ober- 
haut genannt  wird  (Epidermis  s.  Cuticula),  liei  den  alten  Anatomen 
führte  sie  den  sonderbaren  Namen  Heidenhaut,  wahrscheinlich  weil 
sie  nach  der  Taufe  sich  abschuppt  Man  hat  die  Oberhaut  lange  für 
einen  vertrockneten  und  verhorntet* Auswurfsstoff  der  Haut,  für  thieriachc 
Schlacke  gehalten,  und  weiter  keine  lebendige  Bedeutung,  als  die  Lei- 
stung mechanischen  Schutzes  für  das  empfindliche  Hautorgan,  in  ihr 
gesucht.  Henle's  umfassenden  Untersuchungen  verdanken  wir  eine 
richtigere  Ansicht  über  die  organische  Bedeutung,  so  wie  Uber  die 
Lebens-  und  Ernährungsweise  der  Epidermis.  Wird  die  Cutis  ihrer 
Oberhaut  durch  was  immer  für  Mittel  beraubt,  so  scheidet  sie  an  ihrer 
äusseren  Flüche  eine  dünne  Schichte  eines  halbflüssigen,  durchsichtigen, 
structurlosen  Stoffes  aus,  der  nicht  Uber  0,005"*  mächtig  wird,  und  das 
Plasma  vorstellt,  aus  welchem  sich  durch  einen  bestimmten  Organisations- 
act die  Epidermis  bildet.  Es  entstehen  nämlich,  in  und  aus  diesem 
halbflüssigen  Plasma,  solide  Kerne,  welche  sich  mit  einer  Hllllungs- 
membran  umgeben,  oder  zu  kernhaltigen  Zellen  werden.  Diese 
kommen  in  dem  Masse  oberflächlicher  zu  liegen,  als  sie  durch  neue 
Kernbildungen  unter  sich,  in  die  Höhe  gedrängt  werden.  Die  ober- 
flächlich gewordenen  Zellen  lagern  sich  neben  einander,  werden  eckig, 
uud  platten  sich  ab,  verlieren  durch  Austrocknen  ihren  Gehalt  an  Flüs- 
sigkeit, und  werden  endlich  zu  feinen,  trocknen,  hornigen  Schüppchen 
oder  Blättchen,  welche  in  ihrer  Juxta-  und  Supraposition  die  eigentliche 
Epidennis  bilden.  Was  die  Epidermis  durch  die  fortwährende  Abschup- 
pung ihrer  oberflächlichsten  Blättchen  an  Dicke  verliert,  wird  durch 
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neuen  Nachschub  von  unten  her  wieder  ersetzt,  und  sie  befindet  sich 
somit  in  eiucm  fortwährenden  Umwandlungsprocess,  wie  alle  Übrigen 
organischen  Gebilde.  Nur  jene  Schichte  der  Epidermis,  welche  aas 
verhärteten  Zellen  besteht,  wird  als  Oberhaut  genommen;  das  sub- 
epidermoidale  Plasma,  von  welchem  der  Zellenbildungsproeess  ausgeht, 
und  welches  als  jüngste  Schichte  der  Epidermis  die  tiefste  Lage  ein- 
nimnit,  ist  der  sogenannte  Mucus  Malpigfiri,  der,  weil  er  nach  Entfer- 
nung der  eigentlichen  Oberhaut  zurttckblcibt , und  eine  netzförmige, 
weiche  Masse  bildet,  aus  deren  Maschen  die  Spitzen  der  llautpapillen 
hervorragen,  auch  Rete  Malpighii  genannt  wird.  Der  Kern  der  jungen, 
saftigen  Epidermiszellen  ist  selbst  bei  weissfarbigen  Mensehenracen  et- 
was braun  tingirt,  welche  Färbung  am  Hodensaek,  den  grossen  Seham- 
lefzcn,  und  in  der  Achselhöhle  saturirter  wird,  und  bei  brünetten  Leuten 
am  Warzenhofe  der  Brust  fast  ins  Schwarze  übergeht.  Auch  die  den 
Kern  umschliessende  ZellenhUlle  nimmt  an  der  dunkleren  Färbung,  ob- 
wohl in  geringerem  Grade,  Theil.  E>ie  schwarze  Farbe  des  Negers  hat 
ihren  Grund  einzig  und  allein  in  der  dunklen  Pigmentirung  der  Zellen 
und  Zellenkerne  des  Mucus  Mulpig/iii.  Die  Laus  der  Neger,  welche 
sieh  vom  pigmentirten  Zelleninhalt  des  Mucus  Malpighii  nährt,  ist  schwarz. 
Je  höher  die  tiefliegenden  Zellen,  durch  das  Abfallen  der  obersten,  zu 
liegen  kommen,  desto  mehr  entfärben  sie  sieh,  und  die  eigentliche  Ober- 
haut des  Negers  ist  nicht  schwarz,  sondern  graulich  weiss.  Dieselbe 
Farbe  haben  die  Narben  nach  den  Brandwunden,  mit  welchen  die  Hu- 
manität der  weissen  Menschen  ihre  schwarzen  Brüder  zeichnet,  wie  der 
Viehhändler  seine  Hammel. 

,\ii cli  llenle's  Beobachtungen  kommen  im  Rete  .Malpighii  •! es  Negers 
auch  wahre  Pigmenlzellen  vor,  welche  jenen  des  schwanen  Augcnpignienls 
ähnlich  gebaut  sein  sollen.  Die  Cutis  erscheint,  nach  Abstreifen  lies  Rete  Mal- 
pighii. bei  rarhigen  Raren  so  weiss,  wie  ihc  der  weissen. 

Die  Epidermis  schmiegt  sich  an  alle  l'nehenheiten  und  Hervorragttngen 
der  Cutis  genau  an,  zeigt  also  an  ihrer  inneren  Oberllache  einen  Abdruck  der 
Taslwärzihen  und  deren  Aggregalionslinien.  Ihre  Dirke  variirl  von  0,0t"’ — 1"' 
und  darüber.  Der  Unterschied  der  Dirke  hangt  nicht  allein  von  der  Einwir- 
kung ausseren  Druckes  ah,  wie  man  nach  der  Dicke  der  Epidermis  in  der  Fuss- 
sohle  und  au  den  Handballen  der  Grobschmiede  schliessen  konnte,  sondern 
wird  gewiss  auch  von  besonderen  Entwicklungsgesetzen  bedingt,  da  die  ge- 
nannten Stellen  schon  iin  Embryoleben  eine  doppelt  bis  dreifach  so  dicke  Epi- 
dermis haben,  als  andere. 

Die  Epidermis  ist  ein  schlechter  Wärme-  und  Elcktrieitätsleiter, 
beschränkt  die  Absorptionsthätigkeit  der  Haut,  und  hindert  die  zu  rasche 
Verdampfung  der  Ilautfeuchtigkeit.  Von  letzterer  Wirkung  kann  man 
sich  an  Leichen  überzeugen,  an  denen  die  Epidennis  durch  Anwendung 
von  Vesieatoren  während  des  Lebens  entfernt,  oder  durch  mechanische 
Einwirkungen  bei  Verletzungen  abgestreift  wurde.  Die  der  Epidermis 
beraubten  Stellen  der  Haut  vertrocknen  sehr  schnell  zu  pergamentartigen, 
harten  Flecken.  So  lange  die  Haut  noch  Leben  hat,  also  neue  Fettch- 
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tigkcit  absondert,  tritt  dieses  Vertrocknen  an  epidermislosen  Stellen 
nicht  ein.  Man  kann,  auf  diese  Beobachtung  hin,  Uber  wirklichen  oder 
Scheintod  ein  Urtheil  abgeben.  — Durch  anhaltenden  Druck  verdickt 
sie  sich  zu  hornigen  Schwielen,  welche  in  höherem  Entwicklungs- 
grade an  den  Zehen  den  trivialen  Namen  der  Hühneraugen,  besser 
Leichdorne  — C/ani  — fuhren.  Solche  Schwielen  können  überall  ent- 
stehen, wo  der  zu  ihrer  Erzeugung  nothwendige  Druck  wirkt.  Ich  habe 
sie  bei  Lastträgern  am  Klicken,  auf  dem  Dornfortsatze  des  siebenten 
Halswirbels,  und  auch  an  der  Darmbeinspina  bei  Frauen,  welche  feste, 
bis  Uber  die  IlUften  reichende  Mieder  trugen,  beobachtet.  — Die  ober- 
flächlichsten, vertrockneten  Epidermiszellen,  schwellen  in  Wasser  oder 
Wasserdunst  auf,  erweichen  sich,  und  werden  in  diesem  Zustande  leicht 
durch  Reiben  entfernt,  wonach  die  Hautausdllustung  leichter  von  Statten 
geht,  und  die  heilsame  Wirkung  der  Bäder  zum  Tlieile  erklärlich  wird. 
Noch  schneller  erweichen  sic  sieh  in  Kalilösung,  weshalb  man  sich  zum 
Waschen  der  Hände  allgemein  der  Seife  bedient.  Die  hygroskopische 
Eigensehatt  der  Epidermis  bedingt  das  Anschwellen,  und  dadurch  das 
jeden  Witterungswechsel  begleitende  Schmerzen  der  Leichdorne , und 
lehrt  es  verstehen,  warum  bei  Leuten,  die  an  den  Füssen  schwitzen, 
zur  Sommerzeit  die  Qualen  der  Hühneraugen  viel  heftiger  zu  sein  pfle- 
gen. — Die  partielle,  wie  gesprenkelte  Färbung  der  Haut  bei  Sommer- 
sprossen und  Leberflecken,  beruht,  wie  die  Raeenfärbung  der  Haut,  auf 
dunklerer  Pignientirung  der  Zellen  und  Zellenkerae.  Die  auf  den  in- 
neren Gebrauch  von  Höllenstein  sich  einstellende  schwarze  Hautfärbung, 
welche  auf  einer  durch  den  Lichteinfluss  bewirkten  Zersetzung  des  in 
der  Haut  abgelagerten  Silbersalzes  beruht,  ist  durch  alte  und  neue  Er- 
fahrungen hinreichend  eonstatirt.  — Alle  reizenden  und  Entzündung  ver- 
anlassenden Schädlichkeiten,  trennen  im  Leben  die  Epidermis  von  der 
Cutis,  durch  Blasenbildung  (Verbrennung,  Zugpflaster),  viele  Aus- 
schlagskrankheiten heben  sie  als  Bläschen  oder  Pusteln  auf,  selbst 
Erschütterungen,  wie  bei  Knoehenbrüchen,  odty  faulige  Zersetzung  der 
Säfte  beim  Brande,  bewirken  diese  Ablösung  mit  Blasenbildung.  An 
der  Leiche  wird  die  Epidennis  durch  Fäulniss  oder  Abbriiheu  gelockert, 
und  kann,  bei  vorsichtiger  Behandlung,  von  den  Extremitäten  wie  ein 
Handschuh  abgestreift  werden.  Die  Epidermis  senkt  sich  in  alle  Haut- 
öflnungen,  kleine  wie  grosse,  ein,  und  geriith  dadurch  in  Verbindung 
mit  jenem  ebenfalls  aus  Zellen  gebildeten  Ueberzuge  der  inneren  Kör- 
perhöhlen — dem  Epitheliom. 

Das  Hühnerauge  hat  seinen  Namen  von  dein  dunklen  Fleck,  welcher  sich 
in  seiner  Mitte  an  der  Schnilllläche  findet,  und  dadurch  entsteht,  dass  sich 
zwischen  der  Basis  des  Hühnerauges  und  der  Cutis  ein  Tröpfchen  Blut  ergossen 
hat,  welches,  zwischen  den  sieh  fortwährend  von  unten  auf  neu  bildenden  Epi- 
dennisschichlen  eingeschlossen,  allmäbg  gegen  die  Oberfläche  des  Hühnerauges 
gehoben  wird,  wobei  der  BlutfärheslolV  eine  l'imvandhing  in  dunkles  Pigment 
erleidet.  Oft  mnschliesst  das  Hühnerauge  einen  weissen  Kern,  welcher  aus 
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phosphorsaurer  Kalkenl«  besteht,  und  dureli  seine  Harte  die  Besehwerden  beim 
Drucke  auf  das  Hühnerauge  steigert.  Die  vielfach  gerühmte  Anwendung  von 
verdünnter  Schwefelsäure,  oder  vegetabilischen  Sauren  (r.  B.  im  Saite  der  so- 
genannten Hauswurzel,  .Sedum  acre),  lüsl  diesen  Kern,  und  schallt  oft  anhal- 
tende Linderung.  — linier  alten  Hühneraugen  entwickelt  sich  regelmässig  ein 
kleiner  Schleimbeutel,  welcher  in  so  fern  von  Interesse  ist,  als  vermuthlirh  auf 
seiner  Gegenwart  die  Gefahr  beruht,  welche  ein  allzuliefes  Ausschneiden  eines 
Hühnerauges  veranlassen  kann,  iudem  die  chirurgische  Erfahrung  lehrte,  dass 
Verletzungen  von  serüsen  und  Synovialhäuten  häufig  langwierige  Eiterungen,  und 
in  Folge  dieser,  die  so  gefürchtete  Eiterresorption  zur  Folge  haben.  P.  Frank 
berichtet  in  seinen  Opp.  posthumis  über  zwei  Fälle  solcher  unglücklichen  Ex- 
stirpationen Hühneraugen,  die  mit  Tod  endigten. 

§.  194.  Nägel. 

Nägel,  Ungues,  sind  harte,  elastische,  viereckige,  durchscheinende, 
convex-coucave  Hornplatten,  welche  die  RUekenseite  der  letzten  Finger- 
lind Zehenphalangen  einnehmen,  der  pulpösen,  tastenden  Fläche  der 
Fingerspitze  Halt  und  Festigkeit  gehen,  ihr  Ausweichen  und  allzu  grosse 
Abplattung  beim  Tasten  und  Greifen  beschränken,  die  Gewalt  des  Fin- 
gerdruckes steigern,  und  insofern  zunächst  dem  Tastsinne  zu  Gute  kom- 
men. Der  hintere  und  die  beiden  Scitenränder  des  Nagels  stecken  in 
einer  tiefen  Hautfurche  oder  Falze  (Matrix  unguis).  Die  untere  Fläche 
stellt  mit  der  papillenreichen  Haut  im  innigen  Contact,  und  vermehrt 
durch  Gegendruck  die  Schärfe  der  Tastempfindungen.  Sie  ist  mit  Iün- 
genrinnen  gefurcht,  in  welche  die  linear  gereihten  Tastwärzchen  der 
Cutis  hineinragen.  Der  hintere  weiche  Theil  des  Nagels,  welcher  in 
der  Uber  2"'  tiefen  Hautfurchc,  dem  sogenannten  Nagelfalz,  steckt, 
heisst  Radix  unguis,  und  ist  der  jltngste  Theil  des  Nagels,  welcher,  bei 
dem  nach  vorne  strebenden  Wachsthum  des  Nagels,  allmälig  dem  freien 
Rande  näher  rllckt,  bis  auch  ihn  das  Loos  trifft,  beschnitten  zu  werden. 
Ein  weisses  Kreissegment  — die  Lunula  — ziert  zuweilen  die  Wurzel 
schiiner  Nägel. 

Der  Nagel  besteht  aus  denselben  Zellenelementen,  wie  die  Ober- 
haut, und  ist  eigentlich  nur  eine  verdickte  Stelle  derselben.  Die  tief- 
gelegenen, mit  der  Haut  in  Rerlibrung  stehenden  Zellen  sind  weich  und 
saftig,  die  oberflächlichen  aber  verhornt  und  zu  compacten  Platten  ver- 
schmolzen, welche,  wenn  sie  trocken  sind,  beim  Durchschneiden  zer- 
splittern. Durch  Kochen  in  kaustischem  Natron  lassen  sich  die  kern- 
haltigen Zellen  der  obersten,  verhornten  Nagelschichte,  leicht  darstellen. 
Die  weicheren,  also  tieferen  Schichten  der  Epidennis  an  der  Dorsalflächc 
eines  Fingers,  dringen  in  die  Matrix  ein,  umgeben  den  Rand  der  Nagel- 
wurzel, und  vereinigen  sich  unter  dem  Nagel  mit  derselben  von  der 
Volarfläche  der  Phalanx  herkommendcu  Epidenuissehichtc.  Nur  die 
äusserste  Epidennisschichte  setzt  sich,  vom  Fingerrtteken  kommend,  an 
der  Dorsalflächc,  — und  von  der  Yolarseite  kommend,  an  der  unteren 
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Fläche  des  Nagels,  ungefähr  eine  Linie  hinter  seinem  freien  Rande  fest, 
wodurch,  wenn  die  Epidermis  vom  Finger  abgezogen  wird,  der  Nagel 
mitgehen  muss. 

Wird  der  Nagel  nicht  beschnitten,  so  wächst  er  ohne  Ende  fort, 
und  nimmt  die  Form  einer  Hakenkralle  an.  Einem  Indischen  Fakir, 
welcher  das  Gelübde  gemacht  hatte,  seine  Hand  immer  geschlossen  zu 
halten,  wuchsen  die  Nägel  durch  die  Spatia  interossea  der  Mittelhand 
hindurch  auf  den  Handrücken  hinaus. 

Ich  beobachtete  einen  Fall,  wo,  bei  der  Häutung  nach  Scharlach,  die 
Nägel  der  zwei  letzten  Finger  mit  der  Epidermis  abgestossen  wurden.  Nach 
Verbrennungen  und  Erfrierungen  der  Hand  ist  das  Abfallen  der  Nägel  keine 
Seltenheit.  — Dass  der  Nagel  nicht  Idos  in  der  Matrix  gebildet,  und  von  hier 
aus  vorgeschoben  wird,  bemerkt  man,  wenn  ein  nach  Quetschung  des  Fingers 
abgegangener  Nagel  regenerirt  wird.  Es  bedeckt  sich  hiebei  die  ganze,  sonst 
vom  Nagel  bedeckte  llaiillläche  ( das  Nagelbett ) mit  weichen  Hnrnplältchen, 
welche  nach  und  nach  verhärten , und  zu  einem  grosseren  Nagelblatte  zusam- 
nienlliessen.  Auch  spricht  das  Dickerwerden  des  Nagels  nach  vorn  zu , für 
einen  von  unten  her  stalttindcnden  Anschuss  von  Nagelzellen.  — Der  grosse 
Nervenreichthuni  der  Nagelfurche  und  des  Nagelbettes  erklärt  die  Schmerz- 
haftigkeit des  zur  Heilung  gewisser  Krankheiten  der  Nagelfurche  nothwendigen 
Ausreissens  des  Nagels.  Da  das  Nagelbett,  als  Secrelionsorgan  des  Nagclstolfes, 
sehr  gefässreich  ist,  so  sind  dtlnne  Nägel  röthlich  durchscheinend,  erblassen 
bei  Ohnmächten  und  Blutungen,  und  werden  blau  bei  venösen  Stasen,  heim 
Herannahen  eines  Fieberanfalls,  und  an  der  Leiche.  — Man  will  bemerkt 
haben,  dass,  während  der  Heilung  von  Knochcubrilchcn , das  Wachsthum  der 
Nägel  stille  steht. 

Der  Nagel  llieilt  die  physikalischen  und  Lehenseigenschaften  der  Epidermis. 
Er  ist  unempfindlich,  gefäss-  und  nervenlos,  nutzt  dem  Organismus  nur  durch 
seine  mechanischen  Eigenschaften,  wird  spröde,  wenn  er  vertrocknet,  und  er- 
weicht sich  durch  Baden , so  wie  durch  Saugen  oder  Kauen  an  den  Fingern. 
Nur  wenn  er  beschnitten  wird,  wächst  er  nach.  Hat  man  ihn  auf  eine  ge- 
wisse Grösse  wachsen  lassen,  so  verändert  er  sich  nicht  weiter,  wie  der  Huf 
der  Tliiere , der  hei  Pferden , welche  beschlagen  werden , fortwährend  nach- 
wäclist,  bei  den  Wiederkäuern  dagegen,  welche  nicht  beschlagen  werden,  wenn 
er  einmal  gebildet  ist,  stationär  bleibt,  und  nur  so  viel  StnfTzuwachs  erhält, 
als  durch  Abnutzung  nherllächlich  verloren  geht.  Die  Wichtigkeit  des  Nagels 
bezeugen  die  von  Pauli,  de  vulnerum  samitione,  pag.  SIS,  gesammelten  Fälle, 
wo  nach  Verlust  des  letzten,  oder  der  zwei  letzten  Fingerglieder,  ein  Nagel- 
mdimenl  am  Stumpfe  des  Fingers  entsteht.  Mir  ist  ein  Falt  bekannt,  wo  nach 
Amputation  des  Nagelgliedes  des  Daumens  wegen  Caries,  ein  2"'  langer  und 
3"'  breiter  Nagel,  am  ersten  Gliede  sich  bildete. 


§.  195.  Haare. 

Die  Haare,  Pili,  sind  in  der  Haut  wurzelnde  Hornfäden,  deren 
Erzeugung  und  Wachsthum,  wie  bei  der  Oberhaut  und  den  Nägeln,  auf 
der  Zellenmetamorphose  beruht.  Jedes  Haar  wird  in  die  Wurzel, 
Radix,  uud  den  Schaft,  Scnpus,  cingetlieilt.  Haarwurzel  ist  der  in  die 
Cutis  eingesenktc  kleinere  Abschnitt  des  Haares;  Hnarschaft  der  freie 
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Tlieil  des  Haares,  welcher  an  den  Kopflmaren  eylindriseb,  an  den  Bart-, 
Achsel-,  Schanihaaren  beim  Querschnitt  oval  oder  bohnenförmig  erscheint. 
Krause  Haare  sind  in  der  Iiegel  nicht  eylindriseb , platt  gedrückt,  und 
schwarze  Haare  häufig  an  ihrer  Spitze  gespalten.  Einzelne  Unebenhei- 
ten am  Haarschaft  entstehen  zuweilen  durch  Splitterung  des  Haares 
beim  Knicken  desselben,  durch  Zerklüften  und  Rissigwerden  trockener 
Haare,  durch  Ankleben  von  Epidennisfragmenten  oder  Schmutz.  Die 
Haarwurzel  steckt  in  einer  taschenförmigen  Höhle  der  Haut.  Diese 
heisst  Haarbalg,  Folliculus  pili.  Sie  entsteht  durch  Einstülpung  der 
obersten  Lage  des  Corium.  Bei  den  feinen  und  kurzen  Wollhaaren, 
Lanugo , welche  die  ganze  Leibesoberfliiche,  mit  Ausnahme  der  Hohlhand 
und  Flusssohle,  so  wie  der  Streckseiten  der  Finger-  und  Zehengelenke, 
einnehmen,  erstreckt  sich  der  Haarbalg  nicht  in  die  Tiefe  Uber  das 
Corium  hinaus.  Bei  den  Übrigen  Haaren  dagegen  dringt  er  bis  in  das 
Unterhautbindegewebe  ein,  und  bei  den  Spürhaaren  der  Thiere  oft  bis 
in  die  subcutanen  Muskeln.  In  jeden  Haarbalg  münden  benachbarte 
Talgdrüsen  der  Haut  ein.  Der  Glanz  der  Haare  beruht  einzig  und  allein 
auf  ihrer  Beölung  durch  Hauttalg.  Vielgebrauchte  Haarbürsten  und 
Kamme  sind  deshalb  immer  fett,  und  kein  Tlieil  unserer  Wüsche  wird 
so  schnell  schmutzig,  wie  die  Nachtmützen. 

Am  Grunde  des  Haarbalges  sitzt  ein  kleines,  gefüss-  und  nerven- 
reiches  Wärzchen,  Papilla  pili  (unrichtig  Haarkeim,  Pulpa  s.  Blastema 
pili  genannt),  auf,  welches  das  Secretionsorgau  für  jenen  formlosen  Stoff 
ist,  aus  welchem  sich  die  Haarzellen  erst  bilden  müssen.  Auf  dieser, 
meist  kegelförmig  zugespitzten  Warze,  sitzt  der  breite  Tlieil  der  Haar- 
wurzel auf,  von  Heule  Haarknopf,  sonst  Haarzwiebel  genannt. 
Er  besteht  an  seinem  untersten,  von  der  Haarwarze  naptlförmig  einge- 
drückten Ende,  aus  einer  Schichte  frischer,  kernhaltiger  Zellen,  von 
welchen  die  iiussersten  sieh  spindelförmig  verlängern,  und  der  Länge 
des  Haares  nach  zu  Fasern  an  einander  reihen,  welche  die  Rinde  des 
llaarscbaftes  bilden,  während  die  inneren  Zellen  ihre  Form  behalten, 
und  durch  ihre  Uebereinanderlagerung,  die  bis  gegen  die  Spitze  des 
Schaftes  aufsteigt,  das  sogenannte  Haarmark  erzeugen.  Das  Haarmark 
verhält  sich  zur  Rinde  des  Haares,  wie  die  frischen  Epidenniszellen  zur 
verhornten  Oberhaut.  An  dunkelgefärbten  Kopfhaaren,  und  an  den  feinen 
Wollhaaren,  ist  das  Haannark  von  der  Rinde  deutlich  zu  unterscheiden. 
Die  Zellen  des  Markes  sind  mit  Bläschen  gefüllt,  welche  0,0002'" — 0,002"' 
Durchmesser  besitzen,  und  Luft  enthalten,  welche  man  durch  Kochen 
des  Haares  in  Terpenthin  austreiben  kann.  — Die  Oberfläche  des  Haar- 
sclmftes  ist  mit  einem  zarten  Oberhäutchen  umgeben,  welches  sich  durch 
Behandlung  mit  Alkalien  in  grösseren  oder  kleineren  Lamellen  ablöst, 
und  in  seine  Elemente  zerfällt,  welche  platte,  viereckige,  kernlose  Schüpp- 
chen darstellen. 

Die  Rinde  des  llaarscliafle.s  zeigt  bei  passender  Vergrösscrung  eine  Menge 


Digitized  by  Google 


§.  195.  Haare. 


481 


dunkler  Fleckchen  und  Streifen,  deren  Gegenwart  die  Untersuchung  des  Haar- 
tuarkes  sehr  erschwert.  Sie  rilhren  theils  von  körnigem  Pigment  her,  welches 
in  den  spindelförmigen  Zellen  der  Rinde  abgelagert  wird,  theils  sind  sie  lufl- 
erfilllte  Hohl  raume  oder  Ritzen  zwischen  den  Zellen;  nach  K öl  liker  auch 
langgezogene  dunkle  Kerne. 

Die  tiefe  und  die  oberflächliche  Schichte  der  Epidermis  stülpt  sich  durch 
ilic  Austritlsöflhung  des  Haares  in  den  Haarbalg  hinein,  und  bildet  sofort  eine 
doppelte  Scheide  für  die  Wurzel.  Die  liefe  Epidennisschichte,  in  ihrer  Be- 
ziehung zur  Haarwurzel,  äussere  Wurzelscheide  genannt,  setzt  sich  in 
die,  die  Haarwarze  unmittelbar  deckende  Zellenschichte  des  Haarknopfes  fort. 
Die  oherllächliche  Epidennisschichte,  oder  innere  Wurzelsc beide  des 
Haares , reicht  nicht  so  weit  herab , und  hegt  dicht  an  der  Haarwurzel  an, 
an  welcher  sie  beim  Ausreissen  des  Haares  in  Stückchen  hängen  bleiben  kann. 
— Kölliker  hat  im  llaarbalgc  selbst  zwei  Faserschichten  nachgewiesen,  deren 
äussere  aus  longitudinalen,  deren  innere  aus  queren  Fasern  mit  spindelförmigen 
Kernen  bestellt.  Nur  die  äussere  Faserschicht  enthält  Blutgefässe  und  Nerven. 
I.etzlere  lassen  deutliche  Thcilungen  ihrer  Primitivfasern  erkennen.  Die  mikro- 
skopischen Elemente  jener  beiden  Faserschichten  haben  die  grösste  Achnlichkcil 
mit  glatten  Muskelfasern. 

Die  Schtlppchen  der  Oberhaut  des  Haarschafles  decken  sich  einander  dacli- 
ziegelfürmig  so,  dass  die  der  Wurzel  näheren  Schöppchen  sich  Uber  die  ent- 
fernteren legen.  Sie  kehren  sich  bei  Befeuchten  des  Haares  mit  Schwefel- 
säure vom  Haarschaft  ab,  wodurch  dieser  ästig  oder  tilzig  wird.  Auch  durch 
Streichen  eines  Haares  von  der  Spitze  gegen  die  Wurzel,  werden  die  Schöpp- 
chen des  Haarschafles  stärker  abstehend,  und  durch  Schaben  in  dieser  Rich- 
tung völlig  abgestreifl. 

Der  Durchmesser  des  HaarschaRes  steigert  sich  von  0,005"'  ifeincs  Woll- 
haar  aus  dem  Gesichte  eines  Mädchens)  bis  0,06'"  (Basis  eines  Wimperhaarcs 
des  Augenlides).  Die  Richtung  des  Haares  steht  nie  senkrecht  auf  der  Haut- 
oberfläche. An  feinen  Durchschnitten  gehärteter  Cutis  sieht  man,  dass  auch 
die  Haarbälge  schief  gegen  die  Cutis  streben,  im  Allgemeinen  sind  die  Haare 
einer  Gegend  gegen  die  stärkeren  Knochenvorragungen  gerichtet  (Olekranon, 
Crista  tibiae,  Rückgrat),  und  stehen  in  Linien,  welche  nie  gerade,  sondern 
gebogen , und  auf  beiden  Körperseilen  symmetrisch  verlaufen , und  zusammen 
jene  Figuren  bilden,  welche  "von  Eschricht  ( Mütter'»  Archiv,  1837)  als 
Haarstrüme  oder  Haarwirbel  beschrieben,  und  von  Voigt  einer  sehr 
genauen  Untersuchung  unterzogen  wurden  (Denkschriften  der  kaiserl.  Akad. 
13.  Bd.  1857).  Auf  wahrhaft  Überraschende  Weise  zeigte  Voigt  daselbst, 
dass  die  Haarwirbel  mit  der  primitiven  Entwicklung  und  dem  Wachsthuuis- 
gesetze  der  Haut  und  des  Skeletes  im  innigsten  Zusammenhänge  stehen.  Die 
kegelförmigen  Haaranlagen  des  Embryo  stehen  nämlich  senkrecht  zur  Fläche 
der  Haut.  Da  sic  von  der  Epidermis  bedeckt  sind,  so  milssen  sie  mit  ihren 
Spitzen  jener  Richtung  folgen , in  welcher  die  Haut  sich  vergrössert.  Die 
Haarwirbel  sind  convergirende  und  divergirende.  Divergirende  Wirbel 
entstehen  an  solchen  Stellen,  welche  während  des  Wachsthuins  der  Haut  am 
ruhigsten  geblieben  sind  (Scheitel,  innerer  Augenwinkel,  Ohr,  Leiste,  Achsel). 
Convergirende  Wirbel  dagegen  trcleu  dort  auf,  wo  die  Haut  sich  stark  dehnen 
muss,  um  gewisse,  eben  in  der  Entwicklung  begriffene  Skeletvorsprunge  (z.  B. 
das  Olekranon)  zu  decken. 

Nach  Witliof  standen  bei  einem  niässig  behaarten  Manne  auf  V«  Quadrat- 
zoll Haut,  am  Scheitel  293,  am  Kinne  39,  an  der  Scham  34,  am  Vorder- 
arme 23,  an  der  vorderen  Seite  des  Schenkels  nur  13  Haare. 

Lehrbuch  der  Anatomie.  6.  Aufl.  31 
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Zur  mikroskopischen  Untersuchung  der  Haare  wühlt  man  am  zweck- 
mässigsten  weisse  Ilaare.  Lüngemtchnitle  derselben  bereitet  man  sich  durch 
vorsichtiges  Schaben  des  Haares.  Querschnitte  der  eigenen  Haare  erhalt  man 
am  schönsten,  wenn  man  sich  in  kurzer  Zeit  zweimal  rasirt.  Befeuchtung  der 
Haarschnitte  mit  verdünnten  Alkalien  oder  Säuren  erleichtert  wesentlich  die  Er- 
kenntniss  der  Slructur  der  verhornten  llaarbeslandlhcile. 


§.  1%.  Physikalisch»*  und  physiologische  Eigenschaften  der  Haare. 

Die  Substanz  dos  Haares  stimmt  mit  jener  der  Epidennis  ttberein, 
und  besitzt  dieselben  physischen  und  vitalen  Eigenschaften.  Das  Haar 
vereinigt  einen  hohen  Grad  von  Festigkeit  mit  Biegsamkeit  und  Elasti- 
eität,  und  nimmt,  wie  immer  gebogen,  seine  normale  Richtung  leicht 
wieder  an.  Ein  dickes  Haupthaar  trägt  ein  Gewicht  von  drei  bis  fünf 
Loth,  ohne  zu  zerrcissen,  und  lässt  sieh,  bevor  es  entzwei  geht,  um  ein 
Drittel  seiner  Länge  ausdehnen.  Trockene  Haare  werden  durch  Reiben 
elektrisch,  und  können  seihst  Funken  sprühen.  Von  Katzen  und  Rappen 
ist  dieses  vielfältig  bekannt  geworden,  und  die  Entwicklung  der  Elek- 
trieität  im  Harzknchcn , der  mit  einem  Fuchsschwänze  gepeitscht  wird, 
gehört  auch  hieher.  Die  hygroskopische  Eigenschaft  der  Haare  ist  in 
der  Physik  zu  Feuchtigkeitsmessern  benutzt  worden,  und  riaussure 
fand  selbst  das  Mumienhaar  noch  hygroskopisch.  Das  fette  Oel,  welches 
die  Haare  von  den  Talgdrüsen  erhalten,  und  welches  ihnen  ihren  Glanz 
und  ihre  Geschmeidigkeit  giebt,  beeinträchtigt  die  Empfänglichkeit  der 
Haare  gegeu  Feuchtigkeitsänderungen,  und  muss  durch  Kochen  in  Lauge 
oder  durch  Acther  entfernt  werden,  um  ein  Haar  als  Hygrometer  zu 
verwenden.  Das  Haar  widersteht,  wie  die  übrigen  Horngebilde  der 
Haut,  der  Fäulniss  ausserordentlich  lange,  löst  sieh  aber  im  Pnpiniani- 
schen  Digestor  auf,  schmilzt  beim  Erhitzen,  verbrennt  mit  Horngeruch, 
und  hintcrlässt  eine  Asche,  welche  Eisen-  und  Manganoxyd,  Kiesel-  und 
Kalksalze  enthält. 

Die  Farbe  der  Ilaare  durchläuft  alle  Nuancen  vom  Sohneewciss  bis  Pech- 
schwarz. Bei  Arbeitern  in  Kupfergruben  bat  inan  grilnc  Haare  gesehen.  Oie 
Haarfarbe  stellt  mit  der  Farbe  der  Haut  in  einer,  wenn  auch  nicht  absoluten 
Beziehung,  und  crli.tll  nur  hei  einem  Säugclhiere  — dem  Cap'schcn  Maulwurf 

— metallischen  Schimmer.  Oie  Pignientirung  der  Zellen  und  Zellenkerne  im 
Haare  bedingt  die  Haarfarbe.  Gelblich  weiss  erscheinen  die  Haare  hei  den 
Kakerlaken  ( Leucaelhiopes , bondos,  Ulafnrds ) wegen  Mangel  des  Pigments. 
Rothe  Haare  enthalten  mehr  Schwefel,  als  andere,  und  andern  deshalb  ihre 
Farbe  durch  ßleisalhcn,  seihst  durch  den  Gebrauch  bleierner  Kamme.  — Dass 
das  Haar,  so  wenig  wie  Oberhaut  und  Nagel,  als  ein  abgestorbener  Kjeetions- 
stofl  der  Haut  angesehen  werden  könne,  beweisen  die  mit  der  Vitalität  der 
Haut  übereinstimmenden  und  durch  sie  bedingten  Lehenszustände  des  Haares. 
He  nie  bemerkt:  „das  Verhalten  der  Haare  ist  ein  Hilfsmittel  der  Diagnose; 

— sie  sind  weich  und  glänzend  hei  turgescireuder,  duftender  Haut;  trocken, 
spritde,  und  struppig  hei  GnIUpsus  der  Knrperoberfläche.“  Oas  plötzliche , in 
wenig  Stuuden  erfolgte  Krgrauen  der  Haare  durch  Schreck  oder  Verzweiflung 
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(Tlioin.  Morus,  Marie  Antoinette),  welches  vnn  der  Spitze  des  Haares 
gegen  die  Wurzel  vorsehreitel , kann  durch  eine  l'mslimmung  der  lebendigen 
Thätigknl  im  Haare,  vielleicht  auch  durch  die  chemische  Einwirkung  eines  in 
der  llauttranspiralion  enthaltenen  unbekannten  Stoffes  bewirkt  werden.  Auch 
das  Festwerden  mit  der  Wurzel  ausgezogener  und  auf  ein  zweites  Individuum 
verpflanzter  Haare  spricht  für  eine  lebendige  Tliatigkeil  im  Haare.  Das  Forl- 
warhsen  der  Haare  an  Leichen  erklärt  sich  vielleicht  nur  aus  dem  Einfällen 
und  Schrumpfen  der  Hautdecken,  wodurch  die  llaarsloppcln  vorragender  wer- 
den. Die  von  Ga  rin  an  (De  miraculis  morluorumj  angeführten  Fälle  von 
Nachwuchs  des  Hartes  an  Leichen  nach  wiederholtem  Rasircu , scheinen  mehr 
auf  dem  Glauben  ans  Wunderbare,  als  auf  verlässlicher  Erfahrung  zu  beruhen. 
Bei  Operationen  an  behaarten  Stellen,  müssen  die  Haare  vorläufig  abrasirt  wer- 
den, da  ihre  Gegenwart  die  reine  SchniltfUhrung  erschwert,  einzelne  Haare, 
welche  zwischen  den  Wundrändem  liegen,  ihre  schnelle  Vereinigung  bindern, 
und  die  Verklebung  der  Haare  mit  den  angewandten  Heftpflastern,  das  Wechseln 
des  Verbandes  schmerzhall  macht. 

Die  physiologische  Bedeutung  der  Haare  ist  nicht  ganz  klar.  Als  mecha- 
nisches Schutzmittel  kitnnen  sie  nur  bei  den  Tbicren  gelten,  deren  obere  Körper- 
seite  in  der  Regel  stärker  behaart  ist  als  die  untere.  Der  Nutzen  der  Rorsten- 
und  Wollhaare  ist  nicht  zu  verkennen.  Die  Spilrhaare  übernehmen  die  Rolle 
von  Tastorganen,  und  auch  der  Mensch  fühlt  die  Bewegungen  eines  feinen  Kör- 
pers, z.  B.  einer  Nadelspitze,  welche,  ohne  die  Haut  zu  berühren,  blos  an  den 
Flaumenhaaren  der  Wange  vorbeistreifl.  Als  natürliches  Schönheitsmittel  er- 
freuen sich  die  Haare  einer  besonderen  Pflege  bei  allen  gebildeten  und  un- 
gebildeten Nationen,  insonderheit  den  Frauen,  und  inan  ist  darauf  bedacht,  den 
Verlust  derselben  durch  die  Kunst  zu  verbergen.  Ein  schönes  Haar  ist  eine 
wahre  Zierde  des  menschlichen  Hauptes,  wenn  dieses  nicht  hässlich  ist.  Scheren 
des  Kopfes  war  im  Mittelaller  mitunter  Strafe  der  Prostitution,  und  bei  den 
alten  Deutschen  wurde  nach  Tacitus  den  Ehebrecherinnen  das  Haupthaar  ab- 
geschnitten; eine  jedenfalls  mildere  Strafe,  als  das  im  Alterlhum  über  beide 
Schuldige  verhängte  Zusammenplählen  auf  einem  Haufen  von  DorngestrUpp.  — 
Das  Keimen  der  Scham  - und  Antlitzhaare  ist  ein  Vorbote  des  erwachenden 
Geschlechtstriebes.  Warum  die  Frauen  keinen  Bart  bekämen,  erklärte  das  Alter- 
lhum: „Marem  omal  barba,  quam  ob  graritalem  natura  cnncessit;  feminis 
eam  negavit , quas  ad  suaritatem  magis , quam  ad  graritalem  factas  esse 
roluit." 

lieberj  den  Haarwechsel  bei  Menschen  und  Thieren  handelt  ausführlich 
und  gründlich  C.  Langer,  im  t.  Band  der  Denkschrillen  der  kais.  Akad.  der 
Wissensch.;  Wien,  1849. 

§.  197.  Unlerbautbindegewebe. 

Das  Unterhautbindegewebe  — Tejctus  re/lulosus  subcutaneus 
— ist  eine  dehnbare,  aus  Bindegewebsfaserbtlndeln  und  elastischen  Fasern 
gebildete  Unterlage  der  Haut,  welche  die  Verbindung  der  Haut  mit  den 
aponeurotisehen  Hullen  der  Muskeln  vermittelt.  Es  geleitet  die  Gefasse 
lind  Nerven  von  der  Tiefe  aus  zur  inneren  Hautoberfläche,  und  gestattet 
der  Haut  eine  gewisse  Verschiebbarkeit,  die  mit  seiner  Dichtheit  im 
umgekehrten  Verhältnisse  steht.  Seine  faserigen  Elemente  kreuzen  sieh, 
bilden  eckige  Maschen  oder  Lücken,  welche  unter  einander  communiei- 

31* 
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ren.  Diese  Maschen  nehmen  unter  besonderen  Umständen  Fettcysten 
auf,  wodurch  das  subcutane  Hindere  wette  sich  zu  einer  mächtigen  Schichte 
auftreibt,  und  bei  grossem  Embonpoint  eine  Höhe  von  1" — 2"  und  dar- 
über erreicht.  In  diesem  mit  Fett  geschwängerten  Zustande  wird  das 
subcutane  Bindegewebe  auch  Fett  baut  — Panniculut  udipottu  — 
genannt. 

Das  Fett  (von  welchem  schon  im  §.  22  gehandelt  wurde)  ist  in 
kleinen,  häutigen,  strueturlosen  Bläschen  eingeschlossen.  Sic  heissen 
Fettcysten.  Ihre  Grösse  ändert  sich  von  0,009"'— 0,05"'  Durchmesser; 
ihre  Oberfläche  ist,  da  mehrere,  auf  Haufen  zusammengedrängt,  eine 
BindegewebslUcke  einnehmen,  nicht  sphärisch,  sondern  hin  und  wieder 
eingets'gen,  wie  verdrückt,  sogar  polyödrisch.  Ihre  Hülle,  welche  von 
dem  fetten  Inhalte  sehr  oft  kaum  zu  unterscheiden  ist,  besitzt,  trotz 
ihrer  Feinheit,  eine  bedeutende  Festigkeit,  verträgt  einen  hohen  Grad 
von  Compression  ohne  zersprengt  zu  werden,  und  lässt,  wenn  sie  er- 
wärmt wird,  ihren  Inhalt  in  kleinen  Tröpfchen  aussickem.  Selbst  an 
den  grössten  Fettcysten  habe  ich  im  Innern  derselben  nie  Blutgefässe 
gesehen,  obwohl  He  nie  sie  zugiebt.  Die  Blutgefässe,  welche  durch 
den  J’annicu/us  ailiposus  laufen,  gehören  den  Bindegewebsfasern  an, 
welche  die  Logen  für  einen  Klumpen  von  Fettcysten  bilden.  Nerven 
besitzen  sie  nicht. 

Das  Fett  entwickelt  sich  sehr  schnell,  und  kann  eben  so  schnell 
durch  Aufsaugung  weggeschafft  werden.  Die  Idee,  dass  das  Fett  ein 
Uebersehuss  von  Nahrungsstoff  sei,  den  die  Natur  im  Zellgewebe  ab- 
lagert, um  ihn  ira  Falle  der  Nuth  neuerdings  in  den  Kreislauf  zu  brin- 
gen, und  zur  Ernährung  zu  verwenden,  ist  durch  die  Fortschritte  der 
thierischen  Chemie  als  unstatthaft  erkannt.  Da  das  Fett  eine  stickstoff- 
freie Hubstanz  ist,  so  kann  es  nie  den  Verlust  von  stickstoffhaltigen  or- 
ganischen Materien  ersetzen.  Es  steht  vielmehr  zum  Athmungsgeschäft 
in  chemisch-vitaler  Beziehung. 

Die  Htruetur  des  Fettes  bleibt  sich  au  den  verschiedensten  Körper- 
stellen gleich.  Wo  immer  Bindegewebe  in  grösseren  Lagern  vorkommt, 
kann  Fettentwicklung  stattfinden,  welche  durch  fettreiche  Nahrung  bei 
Körper-  und  GemUthsruhe  begünstigt  wird,  bei  Weibern  und  Kindern 
häufiger  als  bei  Männern  vorkommt,  und  so  überhand  nehmen  kann, 
dass  das  Fett  andere  organische  Gewebe,  besonders  Muskeln,  verdrängt, 
sic  durch  fettige  Umwandlung  zum  Schwinden  bringt,  und  jene  üppige 
Beleibtheit  erzeugt,  die  man  bei  den  Thieren  absichtlich  durch  Mästung 
erzielt,  beim  Menschen  als  Krankheit  ansieht.  — Bei  den  Mauren  gilt 
grosse  Fettleibigkeit  einer  Frau  für  grosse  Schönheit. 

Das  Cnterhauthiudegewebe  des  männlichen  Gliedes,  des  llodcnsaclies,  der 
Augenlider,  der  Nase,  und  der  Ohrmuschel,  bleibt  immer  felllos.  — Die  tief- 
sten Schichten  des  Dnlcrhautbindegcwehes  sind  bei  massiger  Beleibtheit  fett- 
los; die  Faserbilndel  desselben  bilden  durch  ihre  Uebcreinanderlagerung  eine 
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conlinuirliche  Schichte,  welche  an  gewissen  («egenden,  wie  am  Unterleib,  am 
Schenkel,  am  Vorderarm,  die  Derbheit  einer  fibrösen  Haut  annimmt,  und  in 
diesem  Zustande  Fascia  superficialis  heisst.  Je  mehr  die  Fettablagerung  auch 
in  die  Fascia  superficialis  eingreift , desto  mehr  verliert  sie  ihr  memhranöses 
Ansehen,  und  ist  Oberhaupt  um  so  undcullichcr,  je  fetter  das  Individuum.  Rei 
den  Thieren  besteht  sie  sogar  aus  zwei  lllif  Ilern , welche  den  sogenannten 
Panniculus  rarnosus  einschliessen,  und  welche  heim  Menschen  auch  am  llalse 
Vorkommen,  wo  sie  das  Platysma  myoides  zwischen  sich  fassen. 

Merkwürdig  ist  es,  dass  das  Fett  an  jenen  Stellen,  welche  starken  und 
anhaltenden  Druck  aushalten , wie  das  Gpsäss  und  die  Fusssohle,  nicht  zum 
Weichen  gebracht,  oder  aus  seinen  Bläschen  herausgedrückt  wird.  Die  Stärke 
der  Wand  der  Fcttcyslcn  und  der  sie  umschlicssenden  Bindegewehsmaschen, 
so  wie  der  Umstand,  dass  Fett,  in  feuchte  Häute  eingeschlosscn , selbst  hei 
hohem  Drucke  nicht  durch  die  Poren  derselben  entweicht,  erklärt  dieses  Ver- 
hallen. Oh,  wenn  das  Fett  hei  Abmagerung  schwindet,  auch  die  Fetthläsrhen 
resorbirt  werden,  ist  noch  nicht  entschieden.  Nach  meinen  Erfahrungen  bleibt 
das  leere  Häutchen  der  Fettbläschen  zurück.  — Die  Annuth  an  Blutgefässen, 
der  Nervcnniaugel,  und  die  dadurch  gegebene  geringe  Vitalität  des  Fettes,  sind 
der  Grund , warum  Operationen  im  Panniculus  adiposus  wenig  schmerzhaft 
sind,  Wunden  desselben  wenig  Tendenz  zur  schnellen  Vereinigung  haben,  und 
die  Vernarbung  äusserst  träge  erfolgt.  Die  unglücklichen  Resultate  des  Stein- 
schnillcs  bei  feiten  Personen  sind  allen  Wundärzten  bekannt,  und  die  Beob- 
achtung am  Krankenbette  lehrt , dass  bei  Amputalions-  und  anderen  grösseren 
Wunden  das  Fett  früher  resorbirt  werden  muss,  bevor  die  Vernarbung  erfolgt. 

Die  Cominuniration  der  llimlegevvehsräumc  in  dem  Texlus  cellulosus  sul>- 
rutaneus , erklärt  die  leichte  Verbreitung  von  Luft  im  Bindegewebe  bei  Em- 
ph  ysemen , das  Zuströmen  des  Wassers  zu  den  tiefsten  Körpcrstellen  bei  all- 
gemeiner Wassersucht,  die  Senkungen  von  Blut,  Eiter,  Jauche,  und  das  Wan 
dern  fremder  Körper  (Nadeln,  Schrot)  unter  der  Haut. 


B.  Geruch  org  a n. 

§.  198.  Aeussere  Nase. 

Die  äussere  Nase  bildet  das  Vorhaus  des  Geruchorgans,  und  be- 
stellt, nebst  seiner  unbeweglichen,  durch  die  Nasenbeine  und  die  Stirn- 
fortsätze  der  Oberkiefer  gebildeten  Grundlage,  aus  einem  unpaaren  und 
unbeweglichen,  und  zwei  paarigen,  beweglichen  Knorpeln,  welche  durch 
ihre,  bei  verschiedenen  Menschen  sehr  verschiedene  Form,  die  zahllosen 
individuellen  Verschiedenheiten  des  Nasenvorsprungs,  vom  Stumpfnäschen 
bis  zur  Pfundnase,  begründen,  deren  Werth  fllr  die  Physionomic  grösser 
als  Ftlr  die  Verrichtungen  dieses  Sinnesorganes  ist. 

Der  un paare  Scheidewandknorpel,  Septum  cartitagineum  s. 
Cartilago  quadr angularis , bildet  den  vorderen  Tlteil  der  Nasenscheide- 
wand, deren  hinterer,  knöcherner,  durch  das  Pflugscharbein  und  die 
senkrechte  Sichbcinplatte  gegeben  ist.  Er  hat  eine  ungleich  vierseitige 
Gestillt,  und  ist  mit  seinem  hinteren  Winkel  in  den  zwischen  der  senk- 
rechten Siebbeinplatte  und  dem  Vomer  llbriggelasscueu  einspringenden 
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Winkel  hineingeschoben.  Sein  hinterer  oberer  Rand  passt  somit  auf  den 
unteren  Rand  der  senkrechten  Siebbeinplatte,  sein  hinterer  unterer  an 
den  vorderen  Rand  des  Vomer.  Sein  vorderer  oberer  Rand  liegt  in  der 
Verlängerung  des  knöchernen  Nasenrückens,  und  sein  vorderer  unterer 
ist  frei,  geht  aber  nicht  bis  zum  unteren  Rande  der  die  beiden  Nasen- 
löcher trennenden,  und  blos  durch  das  Integument  gebildeten  Scheide- 
wand ( Septum  membranaceum ) herab.  Wenn  man  Daumen  uud  Zeige- 
finger einer  Hand  in  beide  Nasenlöcher  einführt,  und  das  Septum  mem- 
branaceum  nach  rechts  und  links  biegt,  fühlt  man  den  freien  Rand  des 
Scheidewandknorpels  ganz  deutlich. 

Im  Embryo  ist  die  ganze  Xasensrheidewand  knorpelig.  Das  Pllugscliar- 
bein  entsteht  zu  beiden  Seiten  des  binleren  Abschnittes  dieses  Knorpels,  und 
wird  somit  aus  zwei  Platten  bestehen , zwischen  welchen  der  ursprüngliche 
Nasenscheidewandknorpel  noch  existirt.  Dieser  Knorpel  schwindet  erst  mit  der 
vollständigen  Kol  Wicklung  des  Pflugscharbems,  zwischen  dem  30.  und  50.  Lebens- 
jahre. So  lange  er  existirl,  findet  sich  zwischen  dem  oberen  Bande  des  Vomer 
und  der  unteren  Flüche  des  Keilbeins  ein  Loch  ( Fortunen  e omert's.  von  Tour- 
tual  gefunden),  durch  welches  ein  Ast  der  Arleria  pliarymjea  zum  Knorpel 
gelangt,  um  ihm  die  zu  seinem  Wachslhum  milbige  ßlulzufuhr  zu  sichern.  Es 
ist  somit  der  Naseuscheidcwandkiiorpel  des  Erwachsenen  nur  der  nicht  ver- 
knöchernde Rest  der  embryonischen  knorpeligen  N'ascnscheidewand. 

Die  paarigen  dreieckigen  oder  Seitenwandkuorpcl  der 
' Nase,  Cartilagines  trianguläres  s.  laterales,  liegen  in  der  Richtung  der 
Seitenfläche  der  Nasenbeine.  Sie  grenzen  mit  ihren  vorderen  Rändern 
aneinander,  und  verschmelzen  am  Nasenrücken  mit  dem  Nasenscheide- 
wandknorpel so  innig,  dass  Huschke  sie  als  Theile  desselben  mit 
vollem  Rechte  beschrieb. 

Die  paarigen  Nasenflügelknorpel,  ( 'arti/agines  alares  s.  pin- 
nales, liegen  in  der  Substanz  der  Nasenflügel,  deren  Form  sie  bestim- 
men, geben  bis  zur  Nasenspitze  vor,  beugen  sieh  von  hier  nach  einwärts 
um,  werden  schmäler,  und  verschwinden  im  Septum  membranaceum.  Sie 
bilden  die  äussere,  und  den  vorderen  Theil  der  inneren  Umrandung  der 
Nasenlöcher,  und  hängen  mit  dem  unteren  Rande  der  dreieckigen  Nn- 
scnknorpel  durch  Bandmasse  zusammen,  in  welcher  häufig  mehrere  klei- 
nere, rundliche,  oder  eckige  Knorpelinseln,  die  Cartilagines  sesamoitleae, 
eingesprengt  liegen.  Schneidet  man  zwischen  den  beiden  nach  innen 
umgeschlagenen  Theilen  der  Nasenflügelkörper  senkrecht  ein,  so  kommt 
man  auf  den  vorderen,  unteren,  freien  Rand  des  viereckigen  Nasen- 
scheidewaudknorpels. 

Die  Nasenknorpel  sind  Faserknorpel,  und  stimmen  in  ihrer  Struetur 
am  meisten  mit  den  Kehlkopfknorpeln  überein. 

Die  äussere  Oberfläche  der  knorpeligen  Nase  ist  mit  der  allgemei- 
nen Decke  überzogen,  welche  ziemlich  fest  durch  fettloses  Bindegewebe 
an  die  Knorpel  anhängt , und  nicht  gefaltet  werden  kann , was  doch 
auf  der  knöchernen  Nase  sehr  leicht  geschieht.  Die  flaut  der  Nase  ist 
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reich  an  Talgdrüsen,  deren  grösste  Exemplare,  von  1,200"'  Liinge,  in 
der  Furche  hinter  dem  Nasenflügel  münden.  Die  in  den  Nasenöffnungen 
sichtbaren  Haare  (Vibrissae)  sind  tlieils  nach  abwärts  gegen  die  Ober- 
lippe, tbeils  direct  gegen  die  Nasenscheidewand  gerichtet,  und  werden 
im  Alter  und  bei  Männern  überhaupt  länger  als  bei  Weibern  gefunden. 
Das  Thränen  der  Augen  beim  Auszupfen  derselben  ist  ein  sprechen- 
der Beleg  für  die  Sympathie  der  Nasenschleimbaut  mit  der  Bindehaut 
des  Auges. 

Aeussersl  seilen  sieht  ilie  Nase  vollkommen  symmetrisch , eine  lleohach- 
tung,  die  von  jedem  Porträtmaler  bestätigt  werden  kann.  Am  öftersten  weicht 
sie  nach  links  ab.  Auch  das  Septum  narium  osseum  el  rarlilutjineum  biegt 
sich  nach  der  einen  oder  anderen  Seite.  — Sehr  selten  ist  ein  angeborenes 
Loch  im  Scheidcwandknnrprl,  welches  ich  bisher  nur  dreimal,  von  der  Grösse 
eines  Pfennigs,  beobachtete.  Es  wird  leicht  sein,  eine  angeborene  OefTnung 
von  einem  vernarbten , durchbohrenden,  syphilitischen  Geschwür,  durch  die  im 
crsleren  Falle  glatte  und  nicht  gezackte  Beschaffenheit  des  Randes  zu  unter- 
scheiden. — II  n s e li  k e entdeckte  zwei  neue  Nasenknorpel,  als  ’/i  Zoll  lange, 
paarige,  knorpelige  Streifen,  welche  den  untersten  Thcil  der  knorpeligen  Scheide- 
wand ausmachen,  und  sich  vom  vorderen  Ende  des  Votner  bis  zur  Spina  nusalis 
anterior  erstrecken.  Er  nannte  sie  Korner  carlilagineus  dexter  el  sinister. 


§.  199.  Nasenhöhle. 

Da»  eigentliche  Organ  des  Geruchsinnes  ist  die  Schleimhaut  der 
Nasenhöhle,  Riech  haut,  Membrana  pituiiaria  narium  s.  Schneiden. 
Sie  ist  eine  an  verschiedenen  Stellen  der  Nasenhöhle  verschieden  dicke, 
nerven-  und  gefäßreiche,  aus  Bindegewebsfasern,  ohne  irgend  eine  Bei- 
mischung elastischer  Fasern  bestehende  Membran,  welche  die  innere 
oder  freie  Oberfläche  der  die  Nasenhöhle  bildenden  Knochen  überzieht, 
an  den  vorderen  Nasenlöchern  mit  der  Cutis  im  Zusammenhänge  steht, 
durch  die  hinteren  Nasenöffnungen  in  die  Schleimhaut  des  Rachens 
übergeht,  und  in  alle  Nebenhöhlen  cindringt,  welche  mit  der  Nasenhöhle 
in  Verbindung  stehen.  Die  in  ihr  eingetragenen  letzten  Endigungen 
der  Nervi  o(faclorii  vermitteln  die  Geruchsempiindungen,  während  die 
gleichfalls  ihr  angehörenden  Nasalästc  des  Trigeminus  blos  TastgefUhle 
veranlassen.  Sie  hängt  mit  dem  Periost  der  Nasenhöhle  innig  zusam- 
men, und  lässt  sich  ohne  dieses  nicht  leicht  abziehen.  Ihre  Dicke 
(]<" — 2"'t,  ihr  Reichthum  an  Schleimdrüsen,  Blutgefässen  (vorzüglich 
Venen  i und  Nerven,  ist  nur  in  der  eigentlichen  Nasenhöhle  bedeutend. 
In  den  Nebenhöhlen  verdünnt  sic  sich  auffallend,  und  uimmt  verglei- 
chungsweisc  mehr  das  Ansehen  einer  serösen  Haut  an.  Ihre  freie  Fläche 
ist  streckenweise  mit  feinen  Flocken  und  niedrigen  Fältelten  besetzt, 
welche  ihr  ein  feinzelliges  Ansehen  verleihen.  Zwischen  den  Fältelten 
münden  zahlreiche  Schleimdrüsen  aus.  Die  Form  der  Drüschen  ist  ver- 
schieden. ln  der  unteren  Partie  der  Nasenhöhle,  wo  sich  der  Trige- 
minus verästelt  (lieyio  respiratoria ),  finden  sich  gewöhnliche,  traubeu- 
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förmige  Schleimdrüschen ; in  der  oberen  Partie,  wo  sieh  der  Gerueh- 
nerv  verzweigt  (Regio  olfactoria),  treten  lange,  gerade,  oder  an  ihren 
Enden  leicht  gewundeue,  cylindrische  oder  bimförmige  Drüsenscliläuche 
auf,  welche  von  Todd  und  Bowman  genauer  untersucht  wurden.  Die 
Dicke  der  Nasenschleimhaut  verengt  den  Raum  der  knöchernen  Nasen- 
höhle bedeutend,  und  es  ist  leicht  möglich,  dass  bei  krankhafter  Isieke- 
rung  und  Aufschwellung  derselben,  wie  beim  Schnupfen,  die  Wegsam- 
keit der  Nasenhöhle  für  die  zu  inspirirende  Luft  ganz  und  gar  aufge- 
hoben wird.  Im  Allgemeinen  wird  sie  in  den  oberen  Regionen  der 
Nasenhöhle,  im  Siebbeinlabyrinth,  und  dem  Meatus  narium  superior 
dünner  angetroffen,  als  in  den  unteren  Räumen,  im  Meatus  narium  mr- 
i Uns  et  inferior.  Das  Epitheliuiu  der  Nasenschleimhaut  ist  in  der  Re- 
gio o(fueloria  ein  Cy linderepithelium , in  der  Regio  respiratoria  ein 
Flimmerepithel i um.  Letzteres  beginnt  aber  erst  an  der  Inrirura  pyri- 
formis  narium.  An  der  inneren  Fläche  der  paarigen  Nasenknorpel  fin- 
det sich  Plattcncpithelium.  Das  Epitheliom  der  Nasenhöhle  ist  in  neuester 
Zeit  Gegenstand  sorgfältiger  Untersuchungen  geworden.  M.  Schultze 
behauptet,  gewisse  Zellen  dieses  Epitheliums  als  die  peripherischen 
Enden  der  Geruchnerven  erkannt  zu  haben.  Es  besteht  nämlich  das 
Epitheliuiu  der  Regio  olfactoria  aus  zwei  Arten  von  Zellen.  Die  eine 
Art  erscheint  in  der  Form  von  langgestreckten  Cylindcrzcllen,  welche 
am  freien  Ende  keine  Flimmerhaare  tragen,  und  am  anderen  Emde  in 
feine  E'ortsätze  auslaufen,  welche  in  keiner  Beziehung  zu  den  Fasern 
des  Riechnerven  stehen.  Sie  sind  wahre  Epithelialzellen.  Die  zweite 
Art  von  Zellen  ist  zwischen  den  feinen  Fortsätzen  der  Epithelialzellen 
eingeschaltet  Diese  Zellen  sind  rundlich,  mit  zwei  in  entgegengesetz- 
ten Richtungen  abgehenden  Ausläufern.  Der  eine  endigt  in  gleicher 
Höhe  mit  dem  freien  Ende  der  Epithelialzellen  mittelst  eines  bewimper- 
ten Knöpfchons.  Der  andere  setzt  sich  mit  den  Primitivfasern  des 
Nerxais  olfaclorius  in  Verbindung.  Mikroskopisches  und  chemisches 
Verhalten  erhebt  diese  zweite  Art  von  Zellen  des  Nasenepithels  zu  wah- 
ren Nervenzellen , und  lässt  in  ihnen  das  letzte  Ende  der  Rieehnerven- 
fasem  erkennen,  welches  mit  dem  eingeathmeten  Luftstrom  in  unmit- 
telbare Berührung  kommt.  In  allen  Klassen  der  Wirbelthiere  und  im 
Menschen  finden  sich  übereinstimmende  Verhältnisse  dieser  Zellen,  wel- 
chen Schultze  den  Namen  Riechzellcn  beilegt.  Wie  aber  im  Ge- 
biete der  mikroskopischen  Anatomie  des  Widerspruchs  kein  Ende  ist. 
so  stiess  auch  die  Neuheit  dieser  Lehre  auf  zahlreiche  Gegner,  und 
erwartet  von  der  Zukunft  ihre  definitive  Bestätigung  oder  Widerlegung. 

Um  den  Verlauf  und  die  Verhrcilungsweisc  der  Magenschleimhaut  zu  »er- 
stehen. ist  es  unerlässlich,  die  in  §.  I OS  geschilderten  knöchernen  Wandungen 
der  Nasenhöhle  ins  Gedächtnis?  zurdekzurufen.  Da  mm  diese  als  bekannt  vor- 
ausgesetzt werden,  so  ist  Über  den  Verlauf  der  Magenschleimhaut  nichts  weiter 
zu  sagen. 
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Die  Venennetze  der  Nasenschleimhaut  sind  ausserordenllicli  stark  ent- 
wickelt, besonders  am  hinteren  Umfang  der  Muscheln.  Die  Stämmrhen  dieser 
Netze  sind  im  gefüllten  Zustande  (liier  anderthalb  Linien  dick  (ko  h I rau  sch). 
Die  profusen  Nasenblutungen,  und  die  beim  lliesscnden  Schnupfen  so  ropiilscu 
Absnnderungsmengen,  werden  hiedurch  verständlich.  Auch  lässt  sich  aus  dem 
Ansrhwellen  dieser  Netze  durch  lllulauhäufung  erklären,  warum  man  häutig 
durch  das  Nasenloch  jener  Seite,  auf  welcher  man  im  Bette  liegt,  keine  Luft  hat. 

Die  Communicalionsüfloungrn  der  Nasenhiilde  ftlr  die  Nebenhöhlen  werden, 
der  theilweise  (Iber  sic  wegslreifenden  Schleimhaut  wegen,  im  frischen  Zustande 
liedculend  kleiner  gefunden,  als  am  niacerirlcn  Schädel.  Besonders  auffallend 
ist  dieses  bei  dem  Eingänge  in  die  llighmorshilhle,  welcher  in  der  Leiche  nur 
als  eine  1"  bis  I '/z"‘  weile  Spalte,  in  der  Mitte  des  Mealus  narium  m rtlius 
erscheint,  während  er  am  skclclirten  Kopfe  eine  weite,  zackige  Oeflhung  bildet. 
— Die  Nasenmtlndung  des  Thränen-Nascnganges  liegt  im  Meatu*  narium  in- 
ferior in  einer  Bucht,  die  dem  Ansätze  des  vorderen  Endes  der  unteren  Nasen- 
muschel an  die  Crista  des  Nasenforlsalzes  des  Oberkiefers  entspricht.  Die  Ent- 
fernung der  Nasenmilmluug  des  Thränennaseuganges  vom  äusseren  Nasenloch 
beträgt  9 Linien.  Sie  bildet  eine  1 1 lange,  schmale,  fast  senkrecht  stehende 
Spalte,  welche  ftlr  Injectionsinstrumcnte,  die  durch  die  Nasenilflhnng  eingeleilel 
werden,  zugänglich  ist.  — llasner  (Prager  Vierteljahrsschrift.  II.  Bd.  pag.  135 
sqq.)  hat  die,  von  Morgagni  erwähnte,  halbmondförmige  Falte  an  der  Mün- 
dung des  Thräncnnasenganges  wieder  in  Anregung  gebracht.  Diese  Klappe  ist 
so  gestellt,  dass  sie  sich  durch  die  beim  Ausathmen  an  die  Wände  obiger  Bucht 
anprallende  Luft,  auf  die  Ordnung  legt,  und  die  Thränenwege  luftdicht  von  der 
Nasenhöhle  absperrt.  Sie  erklärt  uns,  warum  man  durch  heftiges  Ausathmen, 
bei  geschlossenen  Mund-  und  Nasenüflnungeii,  keine  Luft  aus  der  Nasenhöhle 
in  die  Thränenwege  treiben  kann. 

Nil  Stenson  (de  tnusculis  et  glandulis.  AmsIcL,  1 004.  pag.  37)  ent- 
deckte eine  Conununicatinn  der  Nasen-  mit  der  Mundschleimhaut,  in  Form 
zweier  enger,  häutiger  (länge,  welche  durch  ilic  knöchernen  Canales  naso- 
palalini,  vom  Boden  der  Nasenhöhle  zum  (iaurnen  verlaufen.  Jacobson  (Annales 
du  mtis.  d'hist.  nat.  Tom.  18)  und  Rosenlhal  fTiedemann  und  Treriranus, 
Zeitschrift  ftlr  Phvsiol.  Tom.  H.)  entrissen  diese  Entdeckung  der  Vergessenheit. 
Nach  meinen  Beobachtungen  verhallen  sich  die  Stenson’schen  Kanäle  wie  folgt: 
Einen  Zoll  hinter  der  Spina  nasalis  anterior  liegt  beiderseits  von  der  Crista 
nasal ts  inferior  eine  längliche,  mit  einem  Borstenhaar  leicht  zu  sondircude, 
geschlitzte  Oeflhung,  welche  in  einen  häutigen  Schlauch  geleitet,  der  stark 
schräge  nach  vorn  läuft,  sich  durch  knorpelartige  Verdickung  seiner  Wand 
trichterförmig  verengt,  durch  den  Canatis  naio-palatinus  zum  harten  Gaumen 
tritt,  und  sich  bald  mit  dem  der  anderen  Seite  vereinigt,  bald  neben  ihm  auf 
einer  Schleimhautpapille  ausmflmlel,  welche  unmittelbar  hinter  den  oberen 
Schncidezälineu  in  der  Medianlinie  des  harten  Gaumens  steht.  Die  Weile  des 
Kanals  ist  sehr  veränderlich,  und  nicht  durch  seine  ganze  Länge,  welche  un- 
gelähr 5'"  misst,  glrirlddcibrnd.  Zuweilen  erweitert  er  sich  vor  seiner  Aus- 
mündung. Die  Oeflhung  am  Gaumen  fand  ich  an  eilf  Leichen,  wo  ich  darnach 
suchte,  jedesmal.  Der  Kanal  hat  keine  besondere  physiologische  Bedeutung, 
und  es  ist  als  sichergestellt  anzusehen,  dass  er  die  auf  ein  Minimum  reducirte 
grosse  Communicationsöflhung  der  embryonischen  Nasen-  und  Mundhöhle  sei. 
Der  Kanal  wird  öfters  auch  als  Jacohson'sches  Organ  erwähnt,  welche 
Benennung  ihm  durchaus  nicht  zukoinnd,  da  das  von  Jacobson  bei  mehreren 
Säugelhierordnungeu  beschriebene,  rälhselhaftc  Organ,  beim  Menschen  spurlos 
fehlt.  Es  besieht  aus  einem  paarigen . am  Roden  der  Nasenhöhle , neben  der 
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Scheidewand  gelegenen,  langgezogen  birnlürtuigen,  von  einer  knorpeligen  Kapsel 
umschlossenen  Schleimhaulsack,  der  sich  mit  feiner  OeflViung  in  den  Sleuson- 
schen  Gang  seiner  Seile  öflhol.  Beim  Schafe  mündet  das  Organ  neben  den 
Gaiimenüirmingen  dieser  Gänge. 

Feuchtigkeit  der  Nasenschlcimhaut  ist  ein  unerlässliches  Erforderniss  für 
die  Geruchswahrnehmung.  Hieraus  erklärt  sich  der  Heichlhum  au  Schleim- 
drüsen in  dieser  Membran,  und  die  Entwicklung  der  Nebenhöhlen  der  Nase, 
welche  ihr  schleimiges  Secret  gleichfalls  in  die  Nase  ergiesscu.  Bei  trockener 
Nasenschlcimhaut , wie  heim  Stockschnupfen , ist  der  Geruch  verloren , und 
viele  Kitrper  riechen  nur,  wenn  sic  befeuchtet  oder  angehaucht  werden.  Da 
die  Riechstoffe  nur  durch  das  Einathmen  in  die  Nascnhühlc  gebracht  werden, 
so  ist  das  Geruchorgan  eigentlich  das  .Itrium  respiratinnis , und  gieht  uns 
warnende  Kunde  über  mcphitische  und  irrcspirahle  Gasarten.  Es  wäre 
insofern  nicht  unpassend,  die  Naseuhühlc  die  AthmuugshOhle  des  Kopfes  zu 
nennen.  — Durch  Versuche  ist  es  hinlänglich  constalirt,  dass  die  Schleimhaut 
der  Nebenhöhlen  für  Gerüche  unempfindlich  ist.  Ich  habe  selbst  hei  einem 
Mädchen,  welches  an  Hydrops  anlri  Highmori  litt,  4 Tage  nach  gemachter 
Punclion  der  IlOhle,  durch  10  Tropfen  Acel.  arom.,  welche  durch  eine  Canflle 
in  die  Hohle  cingelrüufelt  wurden,  keine  Geruchscmplindung  entstehen  gesehen. 
Deschamps  u.  A.  haben  dieselbe  Erfahrung  an  der  Stirnhöhle  gemacht.  — 
Nur  in  der  Luft  suspendirle  Riechstoffe  worden  gerochen.  Füllt  man  seine 
eigene  Nasenhöhle  in  liegender  Stellung  des  Kopfes  mit  Wasser,  welches  nul 
cau  de  Cologue  versetzt  ist,  so  entsteht  keine  Geruchscmplindung. 


C.  Sehorgan. 

I.  Schutz-  und  Hilfsapparate. 

§.  200.  Augenlider  und  Augenbrauen. 

Das  Wesentliche  des  Sehorgans  sind  die  beiden  Augäpfel,  welche 
wie  Ein  Organ  Zusammenwirken.  Sie  werden  zur  Aufrechthaltung  ihrer 
so  ofhnal  zufällig  von  aussen  bedrohten  Existenz,  mit  Schutz-  und  Hilfs- 
apparaten umgeben,  welche  sie  thcils  gegen  äussere  mechanische  Belei- 
digungen bis  auf  einen  gewissen  Grad  hin  schirmen,  thcils  ihrer  dyna- 
mischen, durch  grelles  Licht  bewirkten  Ueberrcizung,  vorbauen:  Augen- 
lider und  Brauen,  oder  ihre  der  Aussenwelt  zugewendete  durchsich- 
tige Vorderseite  altwaschen  und  reinigen:  Thränenorgane,  oder  sie 
in  die,  zum  Fixiren  der  äusseren  Gesiehtsobjecte  zweckmässige  Stellung 
bringen:  Augenmuskeln. 

Die  Augenlider,  Palpebrae,  sind  zwei  bewegliche,  durch  Faltung 
des  Integuments  gebildete,  und  durch  Knorpel  gestützte  Deckel  oder 
Klappen,  welche  sich  vor  dem  Auge  nähern  und  entfernen,  das  Auge 
gewissennassen  abstreifen,  und  dadurch  zufällige,  mechanische  Impedi- 
mentu  visus  wegfegen,  aber  auch  die  fiir  den  Glanz  und  die  Durchsich- 
tigkeit des  Auges  nothwendige  Feuchtigkeit  glcichmässig  Uber  dasselbe 
verbreiten.  Ihre  willkürliche  Bewegung  setzt  das  Sehen  unter  den 
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Einfluss  des  Willens.  Die  zwischen  ihren  freien,  glatten  Rändern  offene 
Querspalte,  Fissura  s.  Rima  palpebrarum,  bildet  mit  ihren  beiden  Enden 
die  Augenwinkel,  Canthi,  von  welchen  der  äussere  spitzig  zuläuft, 
der  innere  abgerundet  oder  gebuchtet  erscheint.  Sogenannte  grosse 
Augen  sind  eigentlich  nur  grosse  Augenlidspalteu,  durch  welche  man 
einen  grösseren  Theil  der  Augäpfel  übersieht,  und  letztere  deshalb 
für  grösser  hält,  als  sie  bei  kleinen  Lidspalten  erscheinen.  Der  freie 
Rand  des  oberen  Augenlids  ist  der  Länge  nach  etwas  convex,  der  des 
unteren  entsprechend  eoneav.  Jeder  Rand  hat  eine  gewisse  Breite,  und 
zeigt  deshalb  eine  vordere  scharfe  Kante,  wo  die  Wimperhaare  austre- 
ten, und  eine  hintere  stumpfere,  mehr  abgerundete,  an  welcher  die 
Oeffnungen  der  Meibom’schen  Drüsen  liegen.  Die  Wimperhaare  ( Cilia ) 
sind  kurze,  steife,  im  oberen  Augenlide  nach  oben,  im  unteren  nach 
unten  gekrümmte  Haare,  von  2'"  bis  4"'  Länge.  Am  oberen  Augenlid 
sind  sie  länger  als  am  unteren,  und  au  beiden  in  der  Mitte  der  Ränder 
länger  als  gegen  die  Enden  zu.  Ihre  Wurzeln  liegen  zwischen  dem  Augen- 
lidknorpel uud  dem  Muscu/us  ciliaris,  in  — 1"'  langen  Bälgen,  welche 
die  Ausführungsgänge  kleiner  nebenan  liegender  Talgdrüsen  aufnebmen. 

Die  Grundlage  jedes  Augenlids  bildet  ein  Faserknorpel  (Tarsus), 
welcher  der  vorderen  Augapfelfläche  entsprechend  gewölbt  ist,  gegen 
den  Rand  des  Augenlids  bis  0,6"'  dick  wird,  und  die  Form  und  Festig- 
keit des  Lids  bestimmt.  Der  Knorpel  des  oberen  Augenlids  ist  grösser 
und  steifer,  der  des  unteren  zwar  eben  so  breit  wie  der  obere,  aber 
niedriger,  dünner,  und  weicher.  Sie  werden  an  den  Maryo  orbilalis 
durch  starke  fibröse  Membranen  befestigt  (Ligamentum  tarsi  superioris 
et  inferioris),  und  am  inneren  Augenwinkel  durch  das  2'"  lange,  von 
oben  nach  unten  platte  Ligamentum  canthi  intenium  an  den  Stirnfortsatz 
des  Oberkiefers,  am  äusseren  Augenwinkel  durch  das  viel  schwächere, 
aber  breitere  Ligamentum  canthi  ex  fern  um  an  die  Augenhöhlenfläche 
des  Stirnfortsatzes  des  Jochbeins  befestigt.  Auf  der  vorderen  convexen 
Fläche  des  Knorpels  liegt,  durch  eine  dünne  Bindegewebsschichte  von 
ihr  getrennt,  der  Musculus  ciliaris.  (§.  149),  als  eigentlicher  Schliesser 
der  Augenlider,  auf  welchen  eine  fettlose  Schichte  Unterhautbindegewebe, 
und  das  laxe,  dünne,  leicht  in  Falten  hebbare  Integument  folgt.  Auf 
der  hinteren  concaven  Flüche  finden  sich  in  Grübchen  des  Knor|>els 
eingesenkt,  wohl  auch  ganz  von  ihm  umschlossen,  die  Meibom ’se he n 
Drüsen,  als  eine  besondere  Art  von  Talgdrüsen.  Man  sieht  nämlich 
an  der  hinteren  Kaute  des  freien  Lidrandes  (am  oberen  30 — 40,  am 
unteren  25 — 35)  feine  Oeffnungen,  welche  in  dünne,  durch  die  Binde- 
haut gelblich  durchscheinende  Drüsenschläuche  von  verschiedener  Länge 
führen,  auf  welchen  längliche  Bläschen  (Acini)  in  ziemlicher  Anzahl 
aufsitzen.  Drückt  man  ein  abgelöstes  oberes  Augenlid,  an  welchem 
die  Drüsen  grösser  sind  als  am  unteren,  am  Rande  mit  den  Finger- 
nägeln, so  presst  man  den  Inhalt  der  Drüsen  als  einen  feinen  Talgfadeu 
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hervor.  Dieser  Talg  ist  das  Schum  palpebrale  s.  Loma,  welches  int 
lebenden  Auge  den  Lidrand  beölt,  um  das  Ueberfliessen  der  Thräueu 
zu  verhindern. 

Die  allgemeine  Decke  schlägt  sich,  einer  gewöhnlich  Üblichen  Aus- 
drucksweise zufolge,  mit  Umwandlung  ihrer  histologischen  Eigenschaften, 
von  der  vorderen  Fläche  der  Augenlider  zur  hinteren,  läuft  an  ihr,  den 
Tarsuskuorpel  überziehend,  bis  in  die  Nähe  des  Margo  orbiudis,  und 
biegt  sich  von  hier  zur  vorderen  Fläche  des  Augapfels  um,  welcher  sie 
sich  genau  anschmiegt.  Dieser  durch  die  Lidspalte  eingedrungeue, 
nirgends  unterbrochene  Fortsatz  der  Haut,  ist  die  Bindehaut  (Con- 
junctira), welche,  dem  Gesagten  zufolge,  in  die  Conjunctira  palpebrarum 
und  Conjunctiva  bulbi  unterschieden  wird.  Letztere  zerfällt  wieder  in 
die  Conjunctiva  sclcrolirac  und  Conjunctira  corneae.  Die  Umsehlagsstelle 
der  Conjunctira  pa/pebrae  zur  Conjunctira  bulbi  nennt  man  Fomir  con- 
junctivae. — Die  Conjunctira  palpebrarum  ist  sehr  gefüssreich,  und  hängt 
mit  der  hinteren  Fläche  der  Augenlidknorpel  so  fest  zusammen,  dass 
sie  nicht  gefaltet  werden  kann.  .Sie  erscheint  deshalb,  wenn  das  Augen- 
lid umgestülpt  wird,  roth  gefärbt.  An  der  Umbeugungsstelle  in  die 
Conjunctira  bulbi  wird  sie  mit  einfachen,  und  trnubig  aggregirten  Schleim- 
drüsen ausgestattet,  besitzt  ein  mehrfach  geschichtetes  Epithelium,  und 
hat  somit  alle  Charaktere  einer  Schleimhaut.  Unter  dem  Epithelium 
findet  sich  eine  structurlose  Schichte  und  unter  dieser  folgt  die  eigent- 
liche Conjunctiva.  Letztere  ist  vom  freien  Bande  des  Lids  bis  zum 
Fomix  hin  mit  niedrigen  Papillen  I Tastwärzchen)  besetzt,  welche  bei 
gewissen  katarrhalischen  Zuständen  der  Bindehaut  schon  mit  freiem 
Auge  bemerkbar  sind,  und  theils  einzeln,  theils  in  Reihen  geordnet 
stehen.  Man  fasst  sie  zusammen  als  Corpus  pupillare  conjunctivae  auf. 
Die  Conjunctira  bulbi  adhärirt  nur  lose  an  die  Sclerotica,  inniger  da- 
gegen an  die  Cornea.  Sie  verliert  ihren  Gefässreichthum  bis  auf  wenige, 
von  den  Augenwinkeln  gegen  die  Hornhaut  strebende  Gefässbüschel, 
die  Schleimdrüsen  und  Papillen  schwinden,  und  auf  der  Cornea  lässt 
man  nur  das  Epithelium  der  Conjunctiva  und  die  unter  diesem  befind- 
liche structurlose  Membran  als  Bowman’s  anterior  elastic  lamina  der 
Hornhaut  übrig  bleiben.  Man  kann  sich  jedoch  leicht  überzeugen,  dass 
die  oberflächliche  Schichte  der  Conjunctiva  in  die  oberflächliche  Faser- 
lage der  Cornea  übergeht,  wenn  man  an  einem  in  Kalilauge  gehärteten 
Augapfel  ein  dünnes  Scheibchen  so  abträgt,  dass  es  den  Baud  der 
Cornea  und  die  an  diesen  Band  angrenzende  Partie  der  Conjunctira 
scleroticae  enthält.  Die  mikroskopische  Untersuchung  dieses  Scheib- 
chens lehrt,  dass  die  Fasern  der  höchsten  Conjunctivasehichte,  in  die 
oberflächliche  Schichte  der  Cornea  fortlaufen  (Luschka). — Bevor  die 
Conjunctira  scleroticae  in  die  Conjunctira  corneae  übergeht,  schwillt  sie 
zu  einem  — 1'"  breiten,  mehr  weniger  erhabenen  Wulste  auf,  uud 
bildet  den  sogenannten  Annulus  conjunctivae. 
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Am  inneren  Augenwinkel  faltet  »ich  die  Conjunctiva  zu  einer  senk- 
recht gestellten,  mit  der  Concavität  nach  aussen  gerichteten  Duplieatur, 
der  I’lica  semitunaris  .1.  Palpehra  terlia,  einer  Erinnerung  an  die  Nick- 
oder Blinzhaut,  Membrana  nictihms , der  Thiere.  Auf  ihrer  vorderen 
Fläche  liegt,  in  die  Bucht  des  inneren  Augenwinkels  hineinragend,  ein 
Häufchen  von  Talgdrüsen.  — die  Carunruln  tacrymalis.  Das  Hecrct 
derselben  ist  mit  jenem  der  Meibom'schen  Drüsen  identisch,  und  wird 
zuweilen  in  solchen  Mengen  abgesondert,  dass  es  die  Nacht  Uber  mit 
dem  Schleim  der  Lider  zu  einem  bröcklichcn  Klümpchen  verhärtet, 
welches  des  Morgens  mit  dem  Finger  aus  dem  inneren  Augenwinkel 
weggeschafft  wird.  Aus  den  üeftnungen  der  Talgdrüsen  der  Caruncula 
wachsen  sehr  kurze  und  feine,  immer  blonde  Härchen  hervor,  welche 
nur  mit  der  Lupe  gut  zu  sehen  sind. 

Die  Augenbrauen,  Superrilia,  sind  mehr  oder  weniger  buschig- 
behaarte,  nach  oben  convexe  Bogen,  welche  die  Grenze  zwischen  Stim- 
und  Augengegend  bilden,  mit  dem  Maryo  orbitalis  Superior,  nicht  mit 
dem  Arcus  tupcrcilfaris  des  Stirnbeins  parallel  laufen,  und  aus  dicken, 
kurzen,  schräg  nach  aussen  gerichteten  Haaren,  welche  am  letzten  er- 
grauen, zusammengesetzt  sind.  Sie  beschatten  das  Auge,  und  dämmen 
den  Stimschweiss  ab.  ln  Japan  ist  es  ein  Vorrecht  verheiratheter 
Frauen,  sieh  die  Brauen  auszurupfen,  und  die  Zähne  schwarz  zu  beizen. 

Die  äussere  Haut  der  Augenlider  ist,  ihrer  Zartheit  und  ihres  lockeren, 
immer  fettlosen  subculaneu  Bindegewebes  wegen , sehr  zu  krankhaften  Aus- 
dehnungen geneigt,  welche  durch  subcutane  Ergüsse  beim  llolhlauf,  bei  Was- 
sersüchten, und  nach  mechanischen  Verletzungen  so  bedeutend  werden  können, 
dass  die  Augenlidspalle  dadurch  verschlossen  wird.  Selbst  hui  sonst  gesunden 
Individuen  höheren  Alters  bildet  die  Haut  des  unteren  Lides  zuweilen  einen 
mit  scrOser  Flüssigkeit  inßltrirlcn,  bläulich  gefärbten  Beutel,  der  durch  eine 
tiefe  Furche  von  der  Wange  abgegrenzt  winl. 

Das  Epithelium  der  Conjunctiva  palpebralis  ist,  wie  gesagt,  ein  geschichtetes, 
und  besteht  in  der  Tiefe  aus  schonen  Cylindcrzeüen,  auf  welchen  eine  Schichte 
polygonaler  Zellen  aullicgl.  Au  der  Conjunctiva  sclerolicae  finden  sich  vor- 
waltend polygunale  Zellen,  welche  auf  der  Cornea  ein  dickes  facettirtes  Pflaster- 
epithelium  bilden,  dessen  tiefere  Lagen  aus  länglichen,  auf  der  Cornea  senk- 
rechten, die  oberflächlichen  aus  runden  und  flachen  Zellen  zusammengesetzt 
sind.  Nach  dem  Tode  fallen  die  Epithelialzellen  der  Hornhaut  ah  (vielleicht 
schon  itn  Sterben  beim  Brechen  der  Augen),  die  Hornhaut  verliert  ihren  Glanz, 
und  wird  matt.  Auch  bei  gewissen  Augenkrankheiten,  wo  die  Cornea  wie 
bestaubt  erscheint,  fallen  einzelne  Zellen  aus.  — lieber  die  Irauhcnflirmigen 
Drüsen  der  Conjunctiva,  welche  sich  im  Fumix  conjunctivae  zu  8 — 20  vor- 
finden,  siehe  H-.  krause  (Sohn)  in  llenle  und  Pfeuffer's  Zeitschrift,  1854. 
pag.  337. 

Die  Taslwärzchen  der  Conjunctiva,  deren  Hohe  Krause  von  */*»"' — */i o‘" 
bestimmt,  werden  an  Triefaugen  und  beim  Trachoma  0,5‘" — l'"  lang.  Au  der 
Conjunctiva  sclerolicae  linde  ich  sie  nicht  bei  gesunden  Augen.  Sie  vermitteln 
nflenhar  das  Tastgefühl  der  Lider,  welches  durch  die  kleinsten  Staublhcilrhcu, 
die  zwischen  Auge  und  Augenlid  geralhen,  so  schmerzvoll  aufgeregt  wird. 
Die  l'mschlagsstellcn  der  Conjunctiva  palpebrae  zur  Conjunctiva  bulbi  schlies- 
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scn  in  der  Regel  zwischen  den  Vorragungen  ihrer  Warzen  die  fremden  Körper 
ein , die  zufällig , z.  II.  bei  Schmieden  und  Steinmetzen  wahrend  ihrer  Arbeit, 
ins  Auge  springen.  Lässt  man  das  Auge  nach  auf-  oder  abwärts  richten,  und 
hebt  mau  mittelst  der  Lilien  das  Lid  auf.  um  es  uiuzustUrzen,  und  seine  innere 
Fläche  nach  aussen  zu  kehren,  so  kann  die  l'inschlagsstelle  der  Lonjuncli«! 
leicht  am  oberen  und  linieren  Augenlide  gesehen  werden. 


§.  201.  Thrfmenorgane. 

Der  Thriinenapparat  besteht  aus  den  Thränendrttsen,  und  aus  com- 
plicirten  Ableitungswegcn  der  Thräuen  vom  Sehorgan  weg  in  die  Na- 
senhöhle. 

Es  linden  sieh  in  jeder  Augenhöhle  zwei  Thränendrllsen,  Glan- 
dulae lacrymalet.  Die  Abgrenzung  beider  von  einander  ist  nicht  so 
scharf,  dass  man  sic  nicht  als  Einen  Drüsenkörper  betrachten  könnte. 
Die  obere  grössere  ThriinendrUse  liegt  in  der  Grube  des  Processus  zij- 
gomaticus  des  .Stirnbeins,  wo  sie  durch  ein  kurzes,  aber  breites  fibröses 
Bändchen  suspendirt  wird;  — die  untere  kleinere  liegt  dicht  an  ihr. 
Beide  bestehen  aus  rundlichen  Drüsenkömem  (Acini),  welche  durch 
Bindegewebe  ziemlich  fest  zusammengehalten,  und  durch  eine  gemein- 
schaftliche Bindegewebshülle  oberflächlich  überzogen  werden.  Die  dem 
Augapfel  zugewendete  Fläche  ist  an  beiden  Thränendrttsen  concav,  die 
äussere  convex.  Die  obere  TbränendrUse  Überragt  den  Augenhöhlen- 
rand gar  nicht;  — die  untere  aber  so  wenig,  dass  nach  Abtragung  des 
Augenlids  nur  ihr  vorderer  Rand  gesehen  wird.  Die  Ausführungsgänge 
beider  Thränendrllsen,  6—10  an  der  Zahl,  laufen  schräge  nach  innen 
und  abwärts,  durchbohren  die  Umbcugungsstelle  der  Conjunetiva  des 
oberen  Lids  ( Fornix  conjunctivae  superior)  Uber  dem  äusseren  Augen- 
winkel, und  verbreiten  ihren  Inhalt  bei  den  Bewegungen  des  Lids  an 
der  vorderen  Fläche  des  Bulbus.  Einer  oder  zwei  von  den  Austührungs- 
gängen  der  unteren  Thränendrttse  mttnden  in  den  Fornix  conjunctivae 
inferior  unterhalb  des  äusseren  Augenwinkels,  wodurch  auch  die  vom 
unteren  Augenlide  bedeckte  Fläche  des  Augapfels  ihre  Befeuchtung  erhält. 

Die  Ausfilhningsgänge  Her  Tliräncmlrilsc  sind  im  Menschen  schwer  dar- 
zustcllen.  Haller  und  Morgagni  konnten  sie  nicht  Finden.  Monro  hat 
sie  durch  Injection  gefüllt.  Zuerst  sah  sie  Steno  (1661)  hei  der  Ziege. 

Die  über  die  vordere  Fläche  des  Augapfels  durch  die  Bewegungen 
der  Augenlider  verbreitete  Thräncnfltlssigkeit,  wird  bei  jedem  Schliessen 
der  Lidspalte  gegen  den  inneren  Augenwinkel  gedrängt.  Der  Weg, 
welchen  sie  hierbei  nimmt,  soll  nach  veralteten  Vorstellungen  ein 
Kanal  sein,  der  im  Momente  des  Augenschlusses  zwischen  den  Lidriin- 
dem  und  der  vorderen  Fläche  des  Bulbus  gebildet  wird,  derThriineu- 
baeh  der  älteren  Autoren,  Hirns  lacrgmarum.  Dieser  Kanal,  dessen 
Annahme  eine  gänzlich  unberechtigte  ist,  existirt  nicht.  Die  Thränen 
werden  durch  die  Formens  conjunctivae  gegen  den  inneren  Augenwinkel 
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geleitet.  Die  Fomices  werden  nämlich  heim  Schließen  der  Lider  so 
gespannt,  dass  die  in  sie  ergossenen  Thränen  einen  Druck  erleiden, 
welcher  sie  bestimmt  gegen  den  inneren  Augenwinkel,  als  das  punctum 
minoris  rcsistentiae , zu  strömen.  Es  giebt  somit  zwei  Thränenbäche. 
— Der  im  inneren  Augenwinkel,  zwischen  der  Bucht  des  Winkels,  der 
Plica  semilunaris  und  Cartmcula  lacrymalis,  befindliche  Kaum  ist  der 
Thränensee,  Lacus  lacrymarum.  In  ihm  sammeln  sich  die  durch 
die  Thränenbäche  hieher  geleiteten  Thränen,  und  er  lässt  sie,  wenn  sic 
im  Ueberschusse  Zuströmen,  älter  die  Wange  ablaufen.  Bei  gewöhn- 
lichen Absonderungsmengen  aber  werden  sie  durch  die  am  inneren  Ende 
der  hinteren  Kante  des  Lidrandes  liegenden,  kleinen,  etwas  kraterför- 
mig aufgeworfenen  Oeffhungen  — Thränenpunkte,  Puncta  lacrymalin 
-■  aufgesaugt.  Jedes  Augenlid  hat  nur  ein  Punctum  lacrymale.  Beide 
sind  am  eigenen  Auge  im  Spiegel  leicht  zu  sehen,  wenn  man  die  Lider 
durch  Fingerdruck  von  dem  Augapfel  etwas  abstehen  macht.  Das  un- 
tere ist  meistens  grösser  als  das  obere.  Beide  tauchen  sich  während 
des  Schliessens  der  Augenlider  in  den  Thränensee  ein,  und  absorbiren 
durch  einen  noch  nicht  genau  erforschten  Mechanismus  die  Thränen- 
feuchtigkeit.  Die  Thränenpunkte  geleiten  in  die  Thräncnröhrehen 
(Canaliadi  lacrymales,  Cornun  limacum).  Diese  sind  ziemlich  dickhäu- 
tige, heim  Durchschnitt  klaffende,  nicht  zusammenfallende,  durch  eine 
in  die  Thränenpunkte  eindringende  Fortsetzung  der  Conjunetiva  aus- 
gekleidcte  Kanälchen,  welche  anfangs  die  Feinheit  der  Thränenpunkte 
haben,  dann  sich  aber  erweitern,  und  in  flachen  Kreisbogen,  deren 
Mittelpunkt  in  der  Caruncula  liegt,  gegen  den  inneren  Augenwinkel 
ziehen,  wo  sie  sich  in  die  äussere  Wand  des  Thränensacks  entweder 
isolirt,  oder  selten  zu  einem  kurzen  gemeinschaftlichen  Röhrchen  ver- 
einigt, einsenken. 

Der  Thränensack,  Saccus  lacrymalis  s.  Dacryocystis , liegt  in 
der  Fossa  lacrymalis  der  inneren  Augenhöhlenwand,  wird  vom  Ligamen- 
tum palpcbrale  internum  quer  gekreuzt,  und  an  seiner  äusseren,  dem 
Bulbus  zugekehrten  Fläche,  von  einer  fibrösen  Haut,  als  Fortsetzung 
der  Periorbita , Überzogen.  1 '/>  Linien  unter  seinem  oberen  blindsack- 
fbnnigen  Ende  mänden  die  Canaliculi  lacrymales  ein.  Nach  abwärts 
geht  er  in  den  häutigen  Thräncnnasengang  Uber,  welcher  kaum 
merklich  enger  als  der  Thränensack  ist,  und,  wie  beim  Geruchorgan 
bemerkt  wurde,  im  unteren  Nasengange  ausmündet.  Die  Grenze  zwi- 
schen Thränensack  und  Thränennasenkanal  soll  nach  Leeat  und  Mal- 
gaigne  eine  halbmondförmige,  zuweilen  kreisrunde  Schleimhautfalte 
bezeichnen,  welche  Cruvcilhier  als  ein  ziemlich  oft  vorkommendes 
Gebilde  bezeichnet. 

Der  untere  ThrSnenpunkt  wird  seiner  Weite  wegen  zu  Einspritzungen 
dem  oberen  vorgezogen.  — Dass  bei  allen  beuten  der  obere  Thränenpunkl 
verwachse,  und  dadurch  Thrünenlräufcln  entstelle,  ist  eine  ganz  willkürliche 
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Annahme.  — Hie  in  alleren  Kupferwerken  geradlinig  i'onrergenl  ahgebildelen 
Thränenrilhrclien.  veranlassen  den  somlerharen  Namen  der  Sch  ne*:  K e n Kör- 
ner, Coruua  limacum.  — Die  das  ganze  System  der  Thrlnenwege  auskleidende 
Sclileimliaiit,  welche  von  der  Conjunctiva  stammt,  und  in  die  N’asenschleuuhaut 
ilhergehl , vennittelt  eine  im  gesunden  und  kranken  Zustande  häufig  zu  be- 
obachtende Sympathie  zwischen  der  Nasenschleimhaut  und  der  Conjunctiva. 
Ihr  Epilhelialiiherzug  ist  für  den  Thränensack  und  Thräucnnasengang  ein  Flini- 
merepilhelium,  für  die  flhrigen  Thränenwege  ein  geschichtetes  IMIasterepithehum. 
— ianin  und  Pappen  heim  haben  an  den  Thränenpiinklen  Krcismuskeln, 
und  im  Verlaufe  der  Thräncnrührchen  longitudinale  Muskelfasern  beschrieben. 
Ich  halte  diese  Kasern  für  llindegewehslihrillen  und  elastische  Fasern,  wie  sie 
auch  in  der  Wand  des  Thränensackes  und  Thränennasenganges  Vorkommen. 

Iler  sogenannte  üuseulus  Homeri  am  Thränensack  (Philadelphia  Journal, 
1824.  Nov.  p.  98),  ist  nur  ein  Aulheil  des  Orbicularix  palpebrarum,  welcher 
an  der  Crista  des  Thräncnbcins  und  zum  Tlieil  auch  an  der  äusseren  Wand 
des  Thränensaeks  entspringt,  quer  über  den  Thränensack  nach  vorn  geht,  und 
sich  in  zwei  Ililndel  llteill,  welche  die  zwei  Thräncnrührchen  einhüllen,  und 
in  die  am  Augenlidrande  verlaufenden  Fasern  des  Sphincler  palpebrarum  über- 
gehen. Rosenmüller  hat  ihn  schon  1819  gekannt. 


§.  202.  Augenmuskeln. 

Mit  Uebergchttng  des  Schlicsstnuskcls  der  Augenlider,  welcher  bei 
den  Gesichtsmuskeln  abgehandclt  wurde,  kommen  hier  nur  jene  Muskeln 
in  Betrachtung,  welche  in  der  Augenhöhle  liegen.  Es  finden  sieh  in 
der  Augenhöhle  sieben  Muskeln.  Sechs  davon  sind  ftlr  die  Bewegungen 
des  Bulbus,  einer  ftlr  das  obere  Augenlid  bestimmt.  Sechs  Muskeln  des 
Bulbus  genügen,  um  dem  Auge  die  Möglichkeit  zu  gestatten,  sich  auf 
jeden  Punkt  des  Gesichtsfeldes  zu  richten.  Je  zwei  gegenüber  liegende 
Augenmuskeln  bewegen  das  Auge  um  Eine  Axe.  Solcher  Axen  gieht 
es  somit  drei.  Sic  stehen  senkrecht  aufeinander.  Da,  wie  die  Mechanik 
lehrt,  ein  um  drei  aufeinander  senkrechte  Axen  beweglicher  Körper, 
nach  jeder  Richtung  bewegt  werden  kann,  so  ist  die  allseitige  Beweg- 
lichkeit des  Augapfels,  welche  zur  Beherrschung  des  ausgedehntesten 
Gesichtsfeldes  unerlässlich  wird,  durch  die  einfachsten  Mittel  erreicht 

Hat  man  an  einem  Kopfe,  an  welchem  bereits  die  Schädelhöhle 
geöffnet  und  entleert  wurde,  die  obere  Wand  der  Augenhöhle  durch 
zwei,  gegen  das  Schloch  convergirende  Schnitte  abgetragen,  so  findet 
sich  unter  der  Periorbita  zunächst: 

Der  Aufheber  des  oberen  Augenlids,  Lerntor  palpebrne 
periorits,  welcher  von  der  oberen  Peripherie  der  Scheide  des  Sehnerven, 
dicht  vor  dem  Vornmen  optirum, , entspringt,  und  gerade  nach  vorn  lau- 
fend, unter  dem  Maryo  orbitalix  xuperior,  und  hinter  dem  Ligamentum 
tarxi  superiorix  aus  der  Augenhöhle  tritt,  um  mit  einer  platten,  fächer- 
förmig breiter  werdenden  Sehne,  sich  an  den  oberen  Rtuid  des  oberen 
Lidknorpels  zu  inseriren. 
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Nach  Trennung  des  Aufhebers,  und  sorgfältiger  Entfernung  des 
die  Augenhöhle  reichlieh  ausfllllenden  Fettes,  sieht  man  noch  fünf  Mus- 
keln, rings  um  die  Eintrittsstelle  des  Nervus  optima  in  die  Orbita,  von 
der  Scheide  des  Sehnerven  entspringen.  Vier  davon  verlaufen  geradlinig, 
aber  divergent  zur  oberen,  unteren,  äusseren,  und  inneren  Peripherie 
des  Augapfels.  Sie  werden  ihrer  Richtung  «egen  Rech'  genannt,  und 
wir  zählen  einen  Reetus  internus,  ej-temus,  superior,  und  inferior.  Sie 
haben  alle  vier  die  Richtung  von  Tangenten  zur  Augenkugel,  endigen 
aber  nicht  an  der  grössten  Peripherie  derselben,  sondern  verlängern 
sich  tlber  dieselbe  hinaus,  indem  sie  sieh  der  Convexität  des  vorderen 
Augapfelsegments  genau  anscluniegen,  und  inscriren  sieh  mit  dünnen, 
aber  breiten  Sehnen,  an  der  äussersten  fibrösen  Haut  ( Sclerotica ) des 
Augapfels.  Die  Insertionsstellen  der  geraden  Augenmuskeln  sind  vom 
llornhautrandc  2 — 3 Linien  entfernt.  Der  obere  ist  der  schwächste; 
der  äussere  der  stärkste,  und  entspringt  mit  zwei  Portionen,  zwischen 
welchen  »las  3.  und  6.  Nervenpaar,  und  der  Rumns  naso-ciliaris  des 
ersten  Astes  des  fünften  Paares  hindurehziehen. 

Der  fünfte,  vom  Fortunen  opticum  herkommende  .Muskel , gelangt 
nur  auf  Umwegen  zum  Augapfel.  Er  verläuft  den  oberen  inneren  Winkel 
der  Orbita  entlang  nach  vorn,  schickt  seine  dUnnc  runde  Sehne  durch 
eine  knorpelige  Rinne  (Rolle,  Troehlea),  welche  durch  zwei  von  ihren 
Rändern  entspringende  Händchen,  an  die  Foren  oder  den  Ilumulus  troch- 
learis  des  Stirnbeins  aufgehäugt  ist.  Jenseits  der  Rolle  ändert  die  Sehne 
plötzlich  ihre  Richtung,  geht  breiter  werdend  nach  aus-  und  rückwärts, 
und  tritt  unter  der  Insertionsstelle  des  oberen  Reetus,  an  die  Sklerotiea. 
Die  schiefe  Richtuug  seiner  Sehne  zum  Augapfel  giebt  ihm  den  Namen 
des  oberen  schiefen  Augenmuskels,  Musmius  oblii/uus  superior, 
sein  Verhältnis«  zur  Rolle  den  des  Roll muskcls,  Muscuhis  trorhlearis, 
und  seine  supponirte  Wirkung  bei  Gcmüthsaffeeteu  jenen  des  Musculus 
pathetims.  An  jener  Stelle,  wo  die  Sehne  des  obliyuus  superior  die 
Rolle  passirt,  ist  sie,  um  die  Reibung  zu  schwächen,  mit  einem  Schleim- 
beutel umwickelt. 

Der  letzte  Muskel  des  Augapfels,  der  untere  schiefe,  Musculus 
oblit/uus  inferior,  entspringt  nicht  an  der  Sehnervenscheidc,  sondern 
vom  inneren  Ende  des  unteren  Augenhöhlcnrandes,  geht  unter  der  End- 
sehne des  Reetus  inferior  nach  oben  und  hinten  zur  äusseren  Peripherie 
des  Bulbus,  und  inserirt  sieh  an  die  Sklerotiea,  zwischen  dem  Sehnerv 
und  der  Sehne  des  Rechts  e.rternus. 

Da  die  zwei  Obliyui  schief  von  vorn  her,  und  die  vier  Reell  gerade 
von  hinten  her  zum  Bulbus  treten,  «o  werden  beide  Muskelgruppen  in 
einem  antagonistischen  Verhältniss  zu  einander  stehen.  Die  schiefe 
Richtung  jedes  Obliquus  lässt  sieh  in  eine  quere  und  gerade  aufliisen. 
Nur  die  quere  Conqxmente  macht  die  Obliqui  zu  Drehern  des  Bulbus; 
— die  gerade  Componente  zieht  den  Bulbus  nach  vorn,  wirkt  jener  der 

Lahrbach  der  Anatomie,  ö.  Atifl.  32 
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Recti  direct  entgegen,  und  nmn  kann  somit  sagen:  der  Bulbus  wird 
durch  die  Kecti  und  Obliqui  äquilibrirt. 

Die  vier  geraden  und  die  beiden  schiefen  Augenmuskeln  drehen  den  Bul- 
bus um  drei  auf  einander  senkrechte  Axen.  Diese  Drehungen  werden  ohne 
eine  Ortsveränderung  des  Bulbus  ansgeführt.  Die  Drehungsaxc  für  die  Bewe- 
gung, die  der  Bulbus  durch  den  oberen  und  unteren  Reelus  erleidet,  liegt 
horizontal  von  aussen  nach  innen , — für  den  äusseren  und  inneren  Rectus 
senkrecht,  — fi'lr  die  beiden  schiefen  horizontal  von  vorn  nach  hinten.  Alle 
drei  Axcn  schneiden  sich  in  einem  Punkte,  der  innerhalb  des  Rulhus  liegt, 
und  der  das  unverrückbare  Centrum  aller  Bewegungen  vorstellt.  Er  liegt  nach 
Volkmann's  Messungen  0,064'"  bis  6,204"'  hinter  dem  convexesten  Punkte 
der  Hornhaut.  Von  Aufliehen,  Niederziehen , Aus-  oder  Einwärlsbewegungen 
des  Augapfels  kann  nichts  Vorkommen,  da  die  Recti  in  der  Richtung  der  Tan- 
genten der  Augeukugel  verlaufen,  und  ihre  Wirkung  somit  nur  eine  drehende 
ist.  Es  ist  nicht  zulässlich,  der  gemeinschaftlichen  Wirkung  der  vier  geraden 
Augenmuskeln  eine  Relractionshewegnng  des  Rulhus  zuzusehreihen.  Das  Keil 
der  Augenhöhle  hindert  mechanisch  diese  Bewegung,  welche  durch  die  Erfah- 
rung nicht  festgestellt  ist.  — Durch  Lospräpariren  der  Conjanclira  sclerolicae 
können  die  Sehnen  aller  Augeumuskcln  biosgelegt,  ihre  tleischigen  Bäuche  durch 
Haken  hervorgezogen,  und  zerschnitten  werden,  worauf  das  in  neuerer  Zeit 
in  Schwung  gebrachte  Operationsverfahren  zur  Heilung  des  auf  Verkürzung 
eines  Augenmuskels  beruhenden  Schielens  gegründet  ist. 

Die  Fatcia  Ten  uni  oder  Tunica  vaginalis  bulhi  ist  eine  den  Rulhus  um- 
hüllende Biiidegewebsmemhran,  welche  nur  lose  mit  der  Sklerolica  zusammeu- 
hängt , und  deshalb  eine  Art  Kapsel  bildet,  in  welcher  sich  der  Rulhus  nach 
jeder  Richtung  drehen  kann.  Sie  entspringt  an  der  Umrandung  der  Orbita, 
geht  hinter  der  Conjunctiva  bis  zum  lloruhautrand , schlägt  sich  von  hier  als 
Kapsel  um  den  ganzen  Bulbus  herum,  und  endet  am  Eintritt  des  Sehnerven 
in  den  Augapfel.  Sie  wird  von  den  Sehnen  der  Augenmuskeln  durchbohrt, 
und  schlägt  sich  an  den  Durchholirungsslellen  auf  jeden  Muskel  nach  rückwärts 
um,  wodurch  ehensoviele  Scheiden  als  Muskeln  gebildet  werden.  Sie  isolirt 
gewissennassen  den  Rulhus  von  dem  hinter  ihm  gelegenen  übrigen  Inhalt  der 
Augenhöhle.  Siehe  Tenon,  sur  une  nouvellc  tuniqne  de  l'oeil,  in  dessen  Me 
moires  et  ohservalions  snr  l'anatomie,  pag.  200.  — Unvollkommen  war  die 
Membran  schon  lange  vor  Teuon  bekannt,  und  von  Reald.  Columbus  (de 
re  analnmica.  Vene!.,  1559.  lib.  X.)  als  Tunica  innominala  erwähnt.  Selbst 
Galen  scheint  sie  nicht  übersehen  zu  haben:  „Sexta  quaedam  tunica  ex- 

trinsecus  prope  accedil,  in  darum  tunicam  inserla."  De  usu  pari.  cap.  2.  — 


II.  Augapfel. 

§.  203.  Allgemeines  Ober  den  Augapfel. 

Der  Augapfel  (Bulbus  oculi)  ist  ein  nach  den  optischen  Gesetzen 
einer  Camera  obscura  gebautes  Sehwerkzeug,  von  höchster  Vollkommen- 
heit. Im  Profil  gesehen  hat  er  die  Gestalt  eines  Ellipsoids,  an  dessen 
vorderer  Seite  ein  kleines  Kugelsegment  eingesetzt  ist.  Er  besteht  aus 
coneentrisch  in  einander  geschachtelten  Häuten,  welche  einen,  mit  den 
durchsichtigen  Medien  des  Auges  gefüllten  Raum  umschliessen.  Diese 
Häute  lassen  sich  wie  die  Schalen  einer  Zwiebel  ablösen,  — daher  der 


Digitized  by  Google 


§.  204.  Sklerotica  und  Cornea. 


499 


lateinische  Name  Bulbus.  Die  Haute,  die  die  vordere,  der  Ausseinveit 
zugekehrte,  kugelig-convexe  Seite  des  liulbus  einnehmen,  sind  entweder 
durchsichtig  (Cornea),  oder  durchbrochen  (Iris),  um  dem  Lichte  Zutritt 
zu  gestatten. 

Der  Augapfel  nimmt  nicht  die  Mitte  der  Orhitalüffnung  ein,  sondern 
steht  der  inneren  Augenhöhlenwand  etwas  näher  als  der  äusseren,  welches 
wahrscheinlich  durch  die  Tendenz  beider  Augäpfel  zu  convergiren  be- 
dingt wird.  Sein  vorderer  Abschnitt  ragt  mehr  weniger  Uber  die  Ebene 
der  Orbitalüftuung  hervor,  ein  Umstand,  der  auf  die  leichtere  oder  schwie- 
rigere Ausführbarkeit  gewisser  Augenoperationen  Einfluss  hat.  Da  ferner 
die  Ebene  der  Orbitalüfl'nung  so  gestellt  ist,  dass  ihr  äusserer  Rand  gegen 
den  inneren  nicht  unbedeutend  zurückstcht,  so  ist  die  äussere  Peripherie 
des  Augapfels  weniger  durch  knöcherne  Wand  geschützt,  als  die  innere, 
deren  Zugänglichkeit  überdies  noch  durch  den  Vorsprung  des  Nasen- 
rückens beeinträchtigt  wird.  Hei  Verminderung  des  Fettes  in  der  Augen- 
höhle tritt  der  Bulbus  in  die  Orbita  etwas  zurück,  die  Augenlider  folgen 
ihm  naeh,  grenzen  sieh  von  den  Orbitalräudern  durch  tiefe  Furchen  ab, 
und  cs  entsteht  das  sogenannte  hohle  Auge,  welches  ein  nie  fehlender 
Begleiter  aller  auszehrenden  Krankheiten  ist.  Volumen  und  Gewicht  des 
Augapfels  unterliegen  vielen,  obwohl  nicht  bedeutenden,  individuellen 
Schwankungen,  und  sind  überhaupt  grösser  bei  Bewohnern  südlicher 
Zonen. 

Alle  organischen  Gewebe  haben  im  Auge  ihre  Repräsentanten,  und 
die  den  Naturphilosophen  geläufigen  Ausdrücke  Uber  das  Auge : Organis- 
mus im  Organismus,  Microvusmus  in  macrocosmo,  haben  in  sofern  einigen 
Sinn.  Die  Durchsichtigkeit  der  Augenmedien  lässt  die  Blicke  des  Arztes 
in  das  Innere  dieses  herrlichen  Baues  dringen,  und  macht  die  verborgen- 
sten Krankheiten  desselben,  insbesondere  unter  Anwendung  des  Augen- 
spiegels, der  Beobachtung  zugänglich. 

Nach  Krause  betragt  der  von  vorn  nach  hinten  gezogene  gerade  Durch- 
messer des  Auges  10  '/j  "' — 11"'.  Der  Qucrdurchmesser  ist  dein  geraden 
gleich,  der  senkrechte  uni  ’/io'" — ’/i'"  kürzer,  — der  von  aussen  und  oben 
naeh  innen  und  unten  gezogene  Diagoiialdurchinesser  um  '/io'"  — 3 i»'"  grosser 
als  der  gerade,  — der  iu  entgegengesetzter  Dichtung  gezogene  aber  Überhaupt 
der  grüsstc  und  — 11'" — 1 1 

§.  204.  Sklerotica  und  Cornea. 

Die  weis  sc  oder  harte  Augenhaut,  Sclerotien  (besser  Sclera, 
von  oxlr/QÖs,  hart),  und  die  durchsichtige  Hornhaut,  Cornea,  bil- 
den zusammen  die  äussere  Hautschichte  des  Bulbus. 

Die  Sklerotica,  auch  Albuyinea  und  vor  Alters  Cornea  n/iaca  genannt, 
ist  die  einzige  Haut  des  Augapfels,  welche  keine  optischen  Zwecke  zu 
erfüllen  hat.  Sie  ist  eine  fibröse  Membran,  die  die  Grösse  und  Form 
des  Augapfels  bestimmt,  eine  hintere  kleine,  zum  Eintritte  des  Sebner- 
• 32* 
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ven  in  den  Bulbus,  und  eine  vordere  grössere  Oeffnung  besitzt,  in  welche 
die  durchsichtige  Hornhaut  eingepHanzt  ist. 

Die  Gestalt  dieser  beiden  OefTnungen  bietet  bemerkenswerlbe  Versehieden- 
lieiten  dar.  Es  muss  vorerst  feslgehalten  werden,  dass  die  Dicke  der  Sklerntica 
an  ihrer  grössten  Peripherie  an»  geringsten , vorn  und  rückwärts  dagegen  be- 
deutender ist.  Beide  Üell'nungen  sind  also,  da  sie  die  dicksten  Tlieile  der 
Skierolica  durchbohren,  eigentlich  kurze  Kanäle,  welche  aber  nicht  cylindrisch 
sind , sondern  etwas  konisch  oder  trichterförmig  zulaufen.  Die  Oefluung  für 
den  Sehnerven  ist  an  der  äusseren  Oberfläche  der  Skierolica  um  eine  halbe  Lime 
weiter,  als  an  der  inneren ; die  CornealOITnung  dagegen  an  der  äusseren  Ober- 
fläche enger,  als  an  der  inneren. 

Die  Sehnervenöffhung  liegt  nicht  im  Mittelpunkt  des  hinteren 
Augnpfelscgments,  sondern  1,3"'  einwärts  von  ihm.  Der  Sehnerv 
giebt,  bevor  er  in  den  Bulbus  ein  tritt,  sein  Xeurilemma,  welches  er 
von  der  barten  Hirnhaut  entlehnte,  an  die  Sklerotiea  ab.  Schneidet 
man  den  Sehnerv  im  Niveau  der  Sklerotiea  quer  durch,  so  sieht 
man  sein  Mark  durch  ein  feines  Fasersieb  in  die  Höhle  des  Bul- 
bus Vordringen.  Zerstört  man  das  Mark  durch  Maceration,  so  bleibt 
das  feine  Sieb  zurück,  und  gab  Veranlassung,  in  der  Selmervenötfuung 
der  Sklerotiea  eine  besondere  Lamina  cribrosa  anzunehmen,  welche  je- 
doch, dem  Gesagten  zufolge,  nur  die  Ansicht  des  Querschnittes  der  die 
einzelnen  Fäden  des  Sehnerven  umhüllenden  Scheiden  sein  kann.  — 
Die  Comealöffming  der  Sklerotiea  umfasst  die  Cornea,  wie  der  Rand 
eines  Uhrgehäuses  das  Glas,  d.  h.  der  Rand  der  Sklerotiea  schiebt  sich 
etwas  Uber  den  Rand  der  Cornea  hinauf.  — Die  innere  Oberfläche  der 
Sklerotiea  ist  mit  der  äusseren  der  nächst  nach  innen  folgenden  Augen- 
schiehte,  durch  zarte  BindegewebsbUndel , welche  besonders  rückwärts 
zahlreiche,  aber  vereinzelt  stehende,  schwarzbraune  Pigmentzellen  ent- 
halten, locker  verbunden.  Dieses  Bindegewebe  ist  die  Membrana  s. 
Lamina  J'uscu. 

Prof.  Bochdalek  hat  im  Auge  des  Menschen,  des  Rindes,  und  des 
Kaninchens  narbgewiesen,  dass  die  AVrci  ciliares,  welche  den  hinteren  Ab- 
schnitt der  Sklerntica  durchbohren,  um  zu  drn  Häuten  der  zweiten  Augen- 
schichte  zu  gelangen,  während  des  Durchgangs  durch  die  Sklerotiea,  der  letz- 
teren feine  Zwcigrlicu  allgehen,  und  nach  dein  Durchgänge,  in  der  iMtniua 
jasea,  mittelst  Abgabe  sehr  feiner  Seilenästclien , schöne,  zarte  Netze  bilden, 
welche  zum  Tlieil  in  Furchen  an  der  inneren  Fläche  der  Sklerotiea  eingesenkl 
liegen. 

Die  Hornhaut,  Carnea,  ist  gleichsam  das  Objectivglas  der  Camera 
obseura  des  Auges.  Sie  bildet  den  vordersten,  durchsichtigen,  kugelig 
(nach  Sen  ff  elliptisch)  convexen  Aufsatz  des  Bulbus,  mit  5‘"  Quer- 
durchmesser au  der  Basis.  Ihr  grösster  Umfang  ist  keine  Kreislinie, 
sondern  ein  quergestelltcs  Oval,  indem  die  Sklerotiea  sich  oben  und 
unten  weiter  über  die  Cornea  vorschiebt,  als  aussen  und  innen. 

Es  giebt  keine  Periode  im  Embryoleben,  wo  Sklerotiea  und  Cornea 
von  einander  getrennt  wären,  — cs  kann  somit  auch  nicht  von  einer 
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Verbindung  derselben  unter  einander  gesprochen  werden.  Die  Sklerit- 
tiea  setzt  sich  vielmehr  unmittelbar  in  die  Cornea  fort,  und  ist  mit  ihr 
Eins,  weil  sie  gleichzeitig  mit  ihr  entsteht.  Der  sogenannte  Rand  der 
Sklerotica,  der  die  Comea  umfasst,  ist  nur  die  Marke,  von  wo  aus  die 
Sklerotica  ihre  histologischen  und  chemischen  Eigenschaften  aulgiebt, 
um  andere  anzunehmen,  und  zur  Cornea  zu  werden. 

An  der  Stelle,  wo  die  Cornea  in  die  Sklerotica  Ubergeht,  findet 
sich  ein  kreisförmiger  venöser  Sinus  (Canalis  Schlemmii),  der  öfters, 
und  zwar  namentlich  hei  Erstickten,  von  Illut  strotzt,  und  hinreichend 
weit  ist,  um  eine  Borste  in  ihn  einfUhrcn  zu  können.  — Die  vordere 
Fläche  der  Comea  ist  mit  der  Conjunvtita  corneae,  die  hintere,  para- 
bolische, mit  einer  glashellen  und  structurlosen  Membran  von  bedeuten- 
der Festigkeit  und  Elasticität  (Membrana  Deseemetii  s.  Demoursn ) Über- 
zogen, in  welcher  sich,  ausser  einer  geringen  Spur  von  Streifung  an 
der  llruchfUlche,  keine  faserige  Structur  erkennen  hisst. 

Eine  am  Rande  der  Cornea  im  Greiseuauge  häufig  vorkommende 
und  als  Gr  eisenbogen  ( Gerontoxon ) bezeichnete  Trübung  beruht  auf 
fettiger  Infiltration  des  Homhautgcwebes  (Wedl). 

Das  Mikroskop  zeigt  als  Grundgewebc  der  Sklerotica  feine,  zu  Rilndelii 
vereinigte  Bindegewebsfasern,  zahlreich  gemengt  mit  elastischen  Fasern.  Die 
Bündel  laufen  Iheils  nach  der  Richtung  der  Meridiane  der  Kugel , theils,  ob- 
wohl minder  genau,  nach  den  Parallelkreisen  derselben,  kreuzen  und  verweben 
sich,  und  nehmen  in  ihren  Zwischenräumen  die  von  Huschke  entdeckten, 
kreideweissen,  mit  slrahligen  Aestchen  versehenen  Körperchen  auf,  welche  an 
den  dicken  Stellen  der  Sklerotica  zahlreicher,  als  an  dünnen  Vorkommen.  Ich 
halte  diese  Körperchen  für  Spallrttuuie  zwischen  den  Faserhtlndelu  der  Skle- 
rotica, welche,  weil  sie  an  getrockneten  Präparaten  der  Sklerotica  Luft  ent- 
halten, unter  dem  Mikroskope  bei  Beleuchtung  von  oben  weiss  erscheinen.  — 
Die  Fasern  der  Sklerotica  gelangen  nicht  alle  bis  zum  llomhaulrande.  Sie 
biegen  sich  haufenweise  in  verschiedener  Kutfernuiig  von  diesem  nach  hinten 
um,  wodurch  die  grössere  Dicke  der  hinteren  Partie  erklärlich  wird.  Die  Dicke 
des  vorderen  Abschnittes  der  Sklerotica  hängt  von  der  Verwehung  der  Augen- 
muskclsehnen  mit  der  Sklerotica  ah.  — Die  Sklerotica  ist  sehr  gefässarm,  und 
deshalb  weiss.  Seihst  hei  Entzündungen  steigt  ihre  Färbung  uirlil  über  das 
Rosenrot!),  und  bei  venösen  Stasen  in  der  zweiten  Augenschichte,  erscheint 
sie  hläulichweiss.  Ihre  Festigkeit  und  geringe  Ausdehnbarkeit  erklärt  die  wllllien- 
den  Schmerzen,  welche  hei  Entzündungen  der  von  ihr  umschlossenen  inneren 
Gebilde  des  Auges  vorzuknmincii  pllegcn. 

Die  Hornhaut,  welche,  ihrer  Glätte  und  Klarheit  wegen,  dem  Auge  seinen 
spiegelnden  Glanz  gicht,  besieht,  wie  die  Sklerotica,  aus  Fasern,  welche  den 
Bindegewebsfasern  sehr  nahe  stehen,  sich  aber  von  ihnen  dadurch  unterschei- 
den, dass  sie  heim  Kochen  keinen  Leim,  sondern  Cliondrin  gehen.  Diese  Fasern 
verbinden  sieh  zu  platten  Strängen,  deren  Flärlien  den  Flächen  der  Cornea 
entsprechen.  Die  Stränge  kreuzen  sich  wohl  mannigfaltig,  scheinen  sich  aber 
mehr  nach  der  Breite,  als  nach  der  Tiefe  zu  verflechten , indem  es  leicht  ge- 
lingt , mehrere  Lagen  dieser  Fasern  als  Blätter  von  der  Cornea  ahziizielicn. 
Pathologische  Verhältnisse  der  Cornea,  namentlich  Ahscesse  und  deren  Senkungen, 
so  wie  ein  eigener  unangenehmer  Zufall  hei  der  Staarnpcratinn  (das  leicht  mög- 
liche Vorschichen  des  Messers  zwischen  den  Blättern  der  Hornhaut,  statt  in  die 
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Augcnkammcr  zu  gelangen),  sprechen  zu  Gimslen  der  lamelldsen  Slruclur. 
Nebst  den  Fasern  enthält  sic  zwischen  den  Faserhfindeln  cingeslreul  eine  grosse 
Anzahl  Spindel-  und  sternförmiger  Zellen , deren  Acste  unter  einander  anaslo- 
inosiren , und  zu  den  Ernährtingsvorgängen  in  der  Cornea  in  demselben  Ver- 
hällniss  zu  sichen  scheinen , wie  die  sogenannten  Knochenkörperchen  zur  Er- 
nährung der  Knochen.  — II  ow  ui  an  erwähnte  zuerst,  unter  dem  Namen  anterior 
elastic  tamina,  einer  vollkommen  slruelurlosen  Schichte  der  Cornea,  welche 
unmittelbar  unter  dem  äusseren  Epithelium  derselben  gelegen  ist,  und  als  eine 
Fortsetzung  der  slruelurlosen  Schichte  der  Conjunctiva  angesehen  wird. 

Die  Membrana  Descemelii  (An  sola  lens  crystallina  calaractae  sedes.  Paris, 
1758)  führt  ihren  Namen  mit  Unrecht,  da  sie  schon  1729  von  E.  Duddel 
(Treatise  on  the  Diseases  of  the  Homy  Coat  of  the  Eye.  Lond.)  beschrieben 
wurde.  An  mehrere  Tage  lang  macerirten  Hornhäuten  lässt  sic  sich  als  eon- 
tinuirliehe  Membran  abzichcn.  Sie  bestellt  aus  einer  unmittelbar  an  die  Cornea 
anliegenden,  färb-  und  slruelurlosen  Grundsubslanz  (posterior  elastic  lamina 
der  Hornhaut  von  ßowman),  und  einem  darauf  folgenden  einfachen  Epilhelial- 
(lberziige,  der  aus  sehr  flachen,  polygonalen  Zellen,  mit  deutlichem  Kern,  be- 
stellt. Nur  dieses  Epithelium,  nicht  aber  die  Membrana  Descemelii  selbst, 
setzt  sich  auf  die  vordere  Irislläche  fort.  Das  Epithel  auf  der  vorderen  Fläche 
der  Cornea  ist  ein  mehrfach  geschichtetes  Pflasterepilhel. 

Der  Streit,  ob  die  Cornea  Blutgefässe  habe  oder  nicht,  ist  noch  immer 
nicht  entschieden.  Die  meisten  Anatomen  verwerfen  sie.  Ich  spreche  mich 
mit  Bestimmtheit  filr  ihre  Existenz  aus,  und  Kolli ker  scheint  sich  auf  meine 
Seile  zu  neigen.  Die  Blutgefässe  unter  dem  Biiidchaulhlällchen  der  Cornea  sind 
von  Schröder  van  der  Kolk  in  Utrecht  an  einem  entzündeten  Auge,  und 
von  ItOincr  in  Wien  an  einem  ganz  gesunden  Auge  durch  Injeelion  nach- 
gewiesen worden.  Das  ROmer’sche  Präparat,  an  welchem  ein  reiches  Netz  von 
slrahlig  convergircnden  Gefässstämmchcn  die  Cornea  deckt,  habe  ich  seihst 
untersucht,  und  ich  besitze  die  Injeelion  der  Cornea  eines  Kindes,  in  welcher 
die  Blutgefässe  der  Cornea  sich  2 Linien  weil  tlber  den  Band  derselben  er- 
strecken. — Bei  beginnender  Geschwttrsbildung  der  Hornhaut  laufen  häufig 
horizontale  GefässhOndel  zur  ulcerirenden  Stelle,  und  die  Veränderungen  der 
Cornea  im  Pannus  sind  ohne  GefJssinlervention  nicht  möglich.  An  feinen 
mikroskopischen  Injectionen  von  Thieraugen  fand  ich  regelmässig  slrahlige  Ver- 
längerungen der  Conjunrlitagrßfsse  in  den  Horiihautrand  übergehen  (J.  45). 
An  dem  Auge  eines  Füllens  zählte  ich  deren  dreizehn,  wovon  sieben,  ohne 
Aestchen  ahzugeben , l 1 • weit  Vordringen.  Nie  aber  sah  ich  diese  Rand- 
gefässe  in  Venen  umlenken , wenn  auch  die  lnjcctionsmasse  in  den  übrigen 
Theilen  des  Auges  durch  die  Venen  zurilckkam.  Gerl  ach  dagegen  versichert, 
schlingenähnliche  Umbeugungen  der  in  den  Band  der  Cornea  einlrelendcn  Arlerien- 
zweigehen  gesehen  zu  haben.  Am  FOlusauge  wurden  die  Blutgefässe  der  Cornea 
zuerst  von  llenlc  in  seiner  Inauguralis  beschrieben  und  ahgebihlct.  (De  membr. 
pupillari.  Bonnac,  1S32.)  Romer’s  Präparat  ist  in  Ammons  Zeitschrift  V. 
21.  Tab.  I.  Fig.  9 und  11  abgehildet. 

Die  von  Schlemm  an  Thieraugen  aufgefiindenen  Nerven  der  Cornea  wur- 
den von  Bochdalek  (Bericht  Uber  die  Versammlung  der  Naturforscher  in  Prag. 
1837.  pag.  IS2)  auch  im  menschlichen  Auge  euldeckt,  und  mit  dem  Messer 
als  Zweige  der  Ciliarnerven  unzweifelhaft  uachgewiesen.  Valentin  und  Pur- 
kinje bestätigten  sie  durch  das  Mikroskop,  was  Engel  und  Beck  nicht  ge- 
lingen wollte.  Rahn  iMitlheiluiigen  der  naturf.  Gesellsch.  in  Zürich,  1848) 
fand  sic  ebenfalls  am  Kaninchenauge. 
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Die  zweite  Augenschichte  bilden  zwei  getässreiche  Membranen,  — 
die  Ader  li  aut  ( Choroidea ) und  die  Rege  nbogenh  aut  (Iris ).  Erste  re 
stellt,  wie  die  Sklerotica,  eine  hohle  Kugel  dar,  deren  vordere  Oeft'nung 
durch  die  Iris  ausgefllllt  wird,  welche  nicht  mehr  mit  der  Cornea  parallel 
ist,  sondern  als  ebene  Membran  sieh  vou  ihr  entfernt,  wodurch  ein  Kaum 
zwischen  beiden  Häuten  frei  bleibt,  der  als  vordere  Augenkammer  später 
beschrieben  wird. 

Die  Choroidea  (richtiger  Chorioidea,  von  x°Q'° * und  eldog,  haut- 
artig,  obwohl  sie  bei  den  griechischen  Autoren  durchweg  als  yogofii}!^ 
/irtiiv  erscheint),  ist  eine  mit  der  Sklerotica  eoneentrisch  verlaufende, 
aus  einem  faserigen  Grundgewebe  und  ungemein  zahlreichen  Blutge- 
fässen gebildete  Membran,  daher  sie  auch  I 'asrulosa  oculi  heisst.  Ihre 
schwarzbraune  Färbung  ist  weniger  das  Resultat  ihres  Reichthums  an 
Blutgefässen,  als  vielmehr  der  Anlage  eines  schwarzen  Färbestoffes, 
welcher  an  ihrer  inneren  Fläche  eine  zusammenhängende  Schichte  — 
das  sogenannte  Tapet  um  tiigrum  — bildet.  Durch  Auswaschen  und 
Abpinseln  dieses  Pigments  wird  sie  blassroth.  Sie  besitzt  an  ihrer  hin- 
teren Peripherie  eine  Oeffnung  für  den  Eintritt  des  Sehnervenmarks, 
und  verwandelt  sich,  bevor  sie  den  vorderen  Rand  der  Sklerotica  er- 
reicht, in  den  Strahlenkörper,  Orbiculus  ciliaris  s.  Corpus  ciliare, 
welcher  aus  zwei  einander  deckenden  Lagen  besteht.  Die  oberfläch- 
liche Lage  bildet  einen  graulichweissen , 1,3"'  breiteu  Ring  — das 
Strahlenband  der  älteren  Anatomen  (Ligamentum  ciliare).  Mau 
weiss  gegenwärtig,  dass  dieses  sogenannte  Strahlenband  ein  Muskel 
ist:  der  irriger  Weise  sogenannte  Tensor  choroideue.  Er  besteht  aus 
organischen,  von  dem  vordersten  Abschnitt  der  Choroidea  zur  inneren 
Wand  des  Canalis  Schlemmii  laufenden,  geradlinigen  Muskelfasern,  zwi- 
schen welchen,  namentlich  in  den  tieferen  Schichten,  Kreisfasern  auf- 
treten.  — Die  tiefe  Lage  des  Corpus  ciliare  besteht  aus  einem  Kranze 
von  70 — 85  Falten  (Corona  ciliaris ),  welche  ihre  freien  Ränder  gegen 
die  Axe  des  Auges  kehren.  Sie  gleichen,  als  Ganzes  gesehen,  den 
Blättchen  einer  Corol/a  radiata.  An  ihrem  Beginne  sind  diese  Falten, 
welche  gewöhnlich  Ciliarfortsätze  genannt  werden,  niedrig,  und 
gewinnen  gegen  ihr  vorderes  Ende,  welches  hinter  dem  äusseren  Rande 
der  Iris  liegt,  an  Höhe.  Der  Saum,  durch  welchen  dieser  gefaltete  Theil 
der  Choroidea  vom  schlichten  getrennt  wird,  ist  die  Ora  serratu. 

Die  Blutgefilsse  der  Choroidea  sind  so  rerllioilt,  dass  die  grösseren  Venen 
an  ihrer  Süsseren  Flache  liegen,  wo  sie  sich  in  4 — t>  ipiirlförinig  convcrgiren- 
den  Bandeln  (Vasa  rorlicosa  Simonis ) vereinigen,  die  feinsten  CapillargeRtsse 
dagegen  ihre  eoncave  Fläche  entnehmen,  wo  sie  ein  äiisserst  fein  gewirktes 
Netz  bilden,  welches,  wenn  die  Gcflisse  mit  rolher  Injeclionsniasse  glücklich 
gefallt  wurden,  mit  freiem  Auge  wie  eine  gleichförmig  rollt  UberlUiichle  Fläche 
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erscheint.  Man  liat  dieses  Netz  wolil  mit  Unrecht  als  eine  besondere  Lamelle 
der  Choroidea  gelten  lassen,  und  Lumina  Ruij/uhiana'  genannt.  Buy  sch  jun. 
hat  diesen  Xanten  zuerst  eingefllhrt,  und  wie  er  sagt:  in  palrit  honorem. 

lieber  den  von  Chesterfield  entdeckten,  von  Wallace  beschriebenen, 
und  von  Brücke  irriger  Weise  als  Tensor  chorioideae  aufgefilhrlen  Muskel, 
welchen  Arlt  richtiger  als  Muscutus  ciliaris  bezeichnet,  handeln  umständlich : 
II.  Müller,  anatomische  Beiträge  zur  Ophthalmologie,  im  Archiv  für  Oplilli. 
ltd.  III.  I.  Abtheil.,  und  .Ir«,  ebenda,  B.  I.  2.  Ahthcil. 

Die  Regen  bogen  haut  oder  Blendung  (Iris)  ist  eine  ringför- 
mige, in  ihrer  Mitte  durch  das  Sehloch  ( Papilla)  durchbrochene,  gelass- 
reiche  und  contraetile  Membran,  deren  Ebene  senkrecht  auf  der  Augenaxe 
steht.  Die  Iris  vertritt  im  Auge  die  Stelle  des  in  allen  dioptrisehen  In- 
strumenten zur  Abhaltung  der  Randstrahlen  angebrachten  Diaphragma, 
und  lässt  durch  die  mit  der  Ab-  und  Zunahme  de«  Lichtes  unwillkürlich 
erfolgende  Erweiterung  und  Verengerung  der  Pupille,  gerade  nur  die  zum 
deutlichen  Sehen  nöthige  Lichtmenge  in  die  hinteren  Räume  des  Auges 
fallen.  Sie  hat  vor  sieh  die  Cornea,  hinter  sich  die  Krvstalllinse.  Nach 
alter  Vorstellungsweise  berührt  sie  weder  die  eine  noch  die  andere, 
sondern  tlottirt  frei  in  der  Flüssigkeit  (Humor  aqueus),  welche  den 
Raum  zwischen  Hornhaut  und  Linse  einnimmt.  Neueren  physiologischen 
Ansichten  zufolge  soll  ihre  hintere  Fläche  auf  der  vorderen  der  Krystall- 
linsenkapsel  aufliegen.  Dieses  wird  Jedem  etwas  unwahrscheinlich  Vor- 
kommen, der  die  unmittelbar  hinter  der  Iris  gelegenen  Theile  des  Auges 
kennt,  und  weiss,  dass  sich  die  Enden  der  Ciliarfortsätze  eine  Strecke 
weit  hinter  der  Iris  vorschieben,  und  einen  genauen  Flächencoutact 
zwischen  Iris  und  Linsenkapsel  verhindern.  Arlt  ist  deshalb  der  Mei- 
nung, dass  nicht  die  ganze  hintere  Irisfläche  auf  der  Linsenkapsel  auf- 
liegt, sondern  nur  der  innere  Rand  derselben.  Ihr  äusserer  Rand, 
Alargo  ciliaris , ist  mit  dem  vorderen  Rande  des  Orbiculus  ciliaris  ver- 
bunden, und  hängt  überdies  mit  der  Membrana  Desccmctii  dadurch 
zusammen,  dass  diese  Membran  sich  an  ihrer  äussersten  Peripherie  in 
Fasern  zersplittert,  welche  in  die  vordere  Fläche  der  Iris  als  sogenann- 
tes Ligamentum  pectinalum  iridis  übergehen.  Reisst  man  die  Iris  von 
der  Dcseemet'schen  Haut  los,  so  bilden  die  zerrissenen  Fasern  am 
Rande  der  letzteren  eine  zackige  Contour,  welche  eben  die  Benen- 
nung Ligamentum  pectinalum  veranlasst  zu  haben  scheint.  Ihr  innerer 
Rand,  Margo  papillaris,  umgiebt  die  Pupille,  welche  nicht  genau  der 
Mitte  der  Iris  entspricht,  sondern  etwas  nach  innen  und  unten  (gegen 
die  Nase)  abweieht,  wodurch  der  nach  aussen  von  der  Pupille  liegende 
Theil  der  Iris  etwas  breiter  als  der  innere  wird.  Die  vordere  glatte 
Fläche  der  Iris  ist  mit  dem  Epithelium  der  Membrana  Descemetii  be- 
deckt. Ihre  verschiedene  Färbung  bedingt  die  Farbenversehiedenheit 
menschlicher  Augen.  Die  hintere  rauhere  Fläche  ist  mit  einem  Stra- 
tum schwarzen  Pigmentes  überzogen,  welches  ihr  dies  sainuitartig  glän- 
zende Ansehen  der  inneren  Fläche  einer  sehwarzblauen  Weinbeere  ver- 
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leiht  — wodurch  der  Name  Trauben  haut,  Urea  (tfayottdtjg),  entstand, 
unter  welchem  somit  nicht  eine  besondere  Platte  der  Iris,  sondern  blos 
ihre  hintere  pigmentirte  Fläche  zu  verstehen  ist. 

Die  griechischen  Autoren  nannten  ilie  Iris  und  Choroidea  zusammen  Tranben- 
haul:  puyouirtg /jztov,  vennulhlich  weil  sie  zusammen  dein  Balge  einer  Wein- 
beere ähnlich  sind,  deren  Stiel  am  Selilorli  ausgerissen  wurde. 

Ein  doppeltes  System  glatter.  Muskelfasern  findet  sich  in  der  Iris, 
als  Sphincter  und  Dilatator  pupillae.  Die  Wirkung  beider  Muskeln 
erfolgt  viel  rascher,  als  es  sonst  bei  glatten  Muskelfasern  zu  geschehen 
pflegt.  Der  Sphincter  umgiebt  in  Form  eines  schmalen  Ringes  nur  den 
Pupillarrand  der  Iris.  Er  hat  vor  sich  die  Geftisse,  hinter  sich  die  l’ig- 
mentschichte  der  Iris.  Der  Dilatator  entspringt  am  Rande  der  Cornea 
vom  Ligamentum  pectinatum , und  besteht  aus  geraden,  hie  und  da  un- 
ter spitzen  Winkeln  anastomosirendeu  Bündeln,  welche  bis  zum  Pupillar- 
rand ziehen,  wo  sie  mit  dem  Sphincter  innigst  verschmelzen.  Die  Wir- 
kung der  Kreisfasera  verengert,  die  der  geraden  Fasern  erweitert  die 
Pupille  mich  Verschiedenheit  der  Lichtstärke.  Der  Sphincter  pupillae 
soll  vom  Nervus  oculomotorius,  der  Dilatator  dagegen  vom  Si/mpathicus 
innervirt  werden. 

Irh  hielt  ihm  Dilatator  nicht  für  musculOs,  sondern  Dir  ein  System  elasti- 
scher Fasern,  indem  es  mir  aus  physiologischen  Gründen  nicht  möglich  schien, 
dass  der  Sphincter  sich  durch  Lichtreiz,  der  Dilatator  durch  Dunkelheit,  also 
Mange)  an  Reiz,  zusammenziehe.  Ist  aber  der  sogenannte  Dilatator  aus  elasti- 
schen Fasern  zusammengesetzt,  so  braucht  nur  der  Sphincter  durch  Lichtmangel 
zu  erlahmen,  um  den  elastischen  Fasern  die  Erweiterung  der  Pupille  zu  Über- 
lassen. Dieser  Ansicht  trat  A.  kill  liker  (Zeitschrift  für  wiss.  Zoologie,  Bd.  1. 
6.  Hell)  durch  ein,  wenigstens  am  Kanincheuatige  sehr  schlagendes  Experiment 
entgegen.  Es  wurde,  nach  vorläufiger  Abtragung  der  Cornea,  der  Pupillarrand 
der  Iris,  welcher  den  Sphincter  enthält,  ausgeschnitten,  und  der  Rest  der  Iris 
hierauf  durch  einen  schwachen  Strom  des  D u hois’si  hon  Apparates  gereizt. 
Bei  wiederholten  Versuchen  ergab  sich  jedesmal  eine  Dilatation  der  Pupille. 
Der  Dilatator  pupillae  muss  also  ein  Muskel  sein,  da,  wenn  er  ein  elastisches 
Gebilde  wäre,  auf  seine  Reizung  keine  Bewegung  erfolgen  kilnnte.  Ist  dem- 
nach der  Dilatator  pupillae  ein  musculOses , und  kein  elastisches  Gebilde,  so 
hleihl  es  unerklärt,  warum  Einträufeln  von  narkotischen  Losungen  auf  das  Auge, 
die  Pupille  erweitert.  Die  Jiareotica  sollten  ja  beide  Muskeln  der  Iris  lähmen, 
und  dadurch  an  der  Weite  der  Pupille  nichts  ändern. 

An  der  Choroidea  kilnnen  drei  Schichten  unterschieden  werden.  Die 
äusserste,  von  B.  A.  Stier  (de  lunira  quadam  novissime  delecta.  Hall.,  1750. 
I.i  zuerst  unterschiedene,  ist  eine,  nur  am  vorderen  Tlieile  der  Choroidea  deut- 
liche Rindegewehsschichle.  Sie  wurde  von  Arnold:  Ararlmnidea  choroideae, 
von  Monlain:  Suprachoroidea  genannt.  — Die  zweite  Schichte  ist  die  eigent- 
liche gefässreiche  Choroidea,  deren  Venen  an  der  äusseren,  deren  capillare 
Arteriennelze  an  ihrer  inneren  Fläche  liegen.  — Die  dritte  Schichte  ist  das 
Piymentum  nigrum,  welches  die  Choroidea,  die  Corona  ciliaru , und  die  hin- 
tere Irisfläche  überzieht,  wie  die  Schwärzung  an  der  inneren  Oberfläche  aller 
optischen  Instrumente,  zur  Absorption  des  falschen  Lichtes  dient,  und  aus 
eckigen  (dndekarilrischen,  lluschke)  Pigmentzellen  zusammengesetzt  ist.  Die 
einzelnen  Zellen  sind,  wie  die  Stucke  eines  Mosaikbodens,  neben  einander  ge- 
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lagert,  wobei  ihr  dunkler  Inhalt  durch  weisse , helle  Begrenzungslmien  um- 
spinnt erscheint,  welche  Linien  der  Dicke  der  Zellenwände  entsprechen.  Sie 
enthalten  kleinste,  mikroskopisch  nicht  mehr  messbare  PiginenlmolekUle , und 
einen  hellen  Kern , samml  KcrnkOrperchen.  Der  Kern  ist  so  von  der  mole- 
culdrcn  Pigmentmasse  umlagert,  dass  er  nur  zufällig  zur  Anschauung  kommt, 
wenn  die  Zelle  platzt,  und  ihren  Inhalt  entleert.  Seihst  au  den  pigmenllosen 
Augen  der  Albinos  (Kakerlaken)  finden  sich  die  Pignienlzellen,  aber  oline  inole- 
culären  färbenden  Inhalt  (Wharton  Jonesj. 

Bei  Danblbieren  und  Wiederkäuern  verwandeln  sich  die  Fasern  des  Grund— 
gewebes  der  Choroidea  um  den  Sehnerveneinlritl  herum  in  scharf  contourirte, 
mehr  parallel  geordnete  Fäden,  welche  in  gebogenen,  kantig  vorspringendeo 
Linien  verlaufen,  und  durch  die  sofort  gebildete  guilloscbirte  Fläche,  wahr- 
scheinlich jenes  schilnc  blau  und  grün  sclii  nmernde  Farbenspiel  erzeugen, 
welches  man  an  der  Choroidea  dieser  Tbierc  bemerkt,  und  heim  Eintrocknen 
in  eine  bleibende  matte  blauweisse  Färbung  (ibergehen  sieht.  Dieses  ist  die 
nur  bei  Thicren  verkommende  Membrana  versicotur  Fieldingii,  auf  welcher 
das  Pigment  fehlt.  Hassen  stein  (de  lucc  ex  quoruiidam  animalium  oculis 
prodeunte,  Jenae,  1936)  hat  bei  rcissenden  Thieren,  deren  Augen  im  Finstern 
leuchten , noch  eine  besondere  Schichte  mikroskopischer  Kalksalze  unter  der 
Faserschicht  aufgefunden. 

Dass  die  Färbung  der  Iris  nicht  vom  Dtirchsclteinen  des  Pigmeuts  der 
Uvea  allein  allhänge,  wird  durch  ihr  nicht  gleicbmässig  lingirtes,  sondern  ge- 
sprenkeltes Ansehen  bewiesen,  welches  zerstreute,  in  das  Gewebe  der  Iris  ein- 
gesenkte  Pignienlzellen,  wohl  auch  freies  kürniges  Pigment  im  Gewebe  der  Ins 
voraussctzl.  Dass  aber  das  Pigment  der  Uvea  auf  die  Färbung  dennoch  Em- 
lliiss  hat,  zeigt  der  Umstand,  dass  bei  fehlendem  Pigment  die  Iris  ihres  Blul- 
reichlhuins  wegen  roth  erscheint.  Sie  ändert  auch  ihre  Farbe  hei  ihren  ver- 
schiedenen Entzündungen  sehr  auffallend,  und  ist  bei  jüngeren  Individuen  ge- 
wöhnlich lichter,  als  bei  älteren.  Die  metallisch  glänzende  Iris  findet  man  nur 
an  älteren,  nicht  an  ganz  jungen  Kaizen,  wo  sie  grau  ist. 

Da  das  auf  der  hinteren  Fläche  der  Iris  abgelagerte  Pigment,  bei  den  Be- 
wegungen der  Iris  leicht  lose  werden  und  ahfallen  konnte,  wird  es  von  einem 
durchsichtigen,  wasserhcllen  Häutchen  bedeckt  ( Membrana 'limilani,  Paeini), 
welches  die  hinterste  Irisschichle  bildet,  und  eine  Fortsetzung  der  später  zu 
erwähnenden  slruclurlosen  Schichte  der  Netzhaut  ist. 

§.  206.  Gefässe  und  Nerven  der  Choroidea  und  Iris. 

a.  Arterien  (1er  Choroidea. 

Die  Choroidea  erhält  ihr  Blut  aus  den  Arteriae  ciliares  posticar 
breoes.  Diese  sind  3 — 4 feine  Aeste  der  Arteria  ophthalmica,  welche 
die  Sklcrotica  in  der  Nähe  des  Sehnerveneintrittes  durchbohren,  und  in 
der  Choroidea  von  hinten  nach  vorn  gegen  den  Orbicultu  cUiaris  ver- 
laufen. Ihre  Verzweigungen  in  der  Choroidea  lassen  sich  in  drei  Ab- 
theilungen bringen:  die  äusseren,  inneren,  und  vorderen. 

Die  äusseren  gehen,  nach  öfterer  Theilung,  jedoch  ohne  ganz 
capillär  zu  werden,  in  die  weiter  unten  zu  schildernden  Venne  rorti- 
cosae  über. 

Die  inneren  bilden  das  feine  Capillargefässnetz  an  der  inneren 
Fläche  der  Choroidea  (Lamina  Ruyschii). 
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Die  vorderen  dringen  in  die  einzelnen  Ciliarfortsätze  ein,  und 
bilden  in  ihnen  lang-  und  engmaschige  Netze.  Einige  von  ihnen  gehen 
auch  in  den  Furchen  zwischen  den  Ciliarfortsätzen  bis  zur  Iris. 

b.  Venen  der  Choroidea. 

Die  grösseren  Stämmchcn  werden  seit  ihrem  Entdecker,  N.  Sten- 
son  (16691,  Vasa  vorticosa  genannt.  Sie  liegen,  4 — 6 an  Zahl,  auf  der 
äusseren  Fläche  der  Choroidea  auf.  Sie  fuhren  ihren  Namen  von  der 
Art  und  Weise,  wie  die  aus  der  Choroidea  zurUekkehrcnden  Venen 
in  sic  einmUnden.  Die  äusseren  Zweige  der  Arteriae  ciliares  posticae 
breves  nämlich  gehen,  nachdem  sie  sich  nur  wenige  Male  getheilt  ha- 
ben, bogenförmig  in  Venen  Uber.  Die  benachbarten  Bogen  verbinden 
sich,  so  dass  immer  weniger  und  immer  grössere  venöse  Gefässstämm- 
elien  gebildet  werden,  und  zuletzt  nur  Eine  grössere  Vene  entsteht, 
welche  die  zusnnnnengefassten  Enden  aller  ihrem  Wirbel  (Vortejc)  un- 
gehörigen Bogen  repräsentirt.  Auf  diese  Weise  treten  auf  der  Aussen- 
fläclie  der  Choroidea  4—6  zierliche  Gefässfiguren  hervor,  welche,  um 
einen  {wissenden  Vergleich  zu  machen,  das  Bild  eben  so  vieler  Spring- 
brunnen darstellen,  die  ihr  Wasser  in  Bogen  nach  allen  Seiten  auswer- 
fen. — Diese  Vasa  vorticosa  nehmen  auch  das  Blut  auf,  welches  ihnen 
direct  aus  der  Lamina  Ruyschü  und  aus  der  Iris  zuströmt,  wohin  es 
durch  die  Arterien  ß und  y gebracht  wurde.  Die  Endstämme  der  Vasa 
vorticosa  durchbohren  die  Sklerotica,  gewöhnlich  in  der  Mitte  zwischen 
Hornhaut  und  Sehnerveneintritt,  und  entleeren  sich  in  die  Vena  ophthal- 
mica  cerebralis. 

c.  Arterien  der  Iris. 

Die  Iris  erhält  ihr  Blut  aus  den  Arteriae  ciliares  posticae  longae, 
und  aus  den  Arteriae  ciliares  anticae. 

Die  zwei  Arteriae  ciliares  posticae  longae  sind  gleichfalls  Aeste  der 
Arteria  ophthalmira , welche,  nachdem  sie  die  Sklerotica  durchbohrten, 
zwischen  Sklerotica  und  Choroidea  nach  vorn  laufen.  Während  dieses 
Laufes  liegt  die  eine  an  der  Schläfenseite,  die  andere  an  der  Nasen- 
seite, beide  somit  ziemlich  genau  in  der  horizontalen  Ebene  des  Aug- 
apfels. Am  Mnsculus  ciliaris  spaltet  sich  jede  in  zwei  Aeste,  welche 
in  entgegengesetzten  Richtungen,  auf-  und  absteigend,  von  beiden  Sei- 
ten her  mit  einander  zu  einem  Kranze  zusammenfiiessen,  Circulus  iridis 
arteriosus  major,  aus  welchem  kleine  Aestehen  ftir  den  Ciliarmuskel, 
und  15  — 20  zur  Iris  laufende,  etwas  geschlängelte  Zweigehen  ent- 
stehen, welche,  bevor  sie  den  Pupill&rrand  der  Iris  erreichen,  durch 
Anastomosen  zu  einem  zweiten,  aber  kleineren  Kranze  zusammentreten 
(Circulus  iridis  arteriosus  minor).  Aus  diesem  Kranze  gehen  nun  die 
feinsten  Zweigehen  in  mehr  geradliniger  Richtung  zum  Pupillarrand  der 
Iris  hin,  wo  sie  in  Venen  umbeugen. 

Die  Arteriae  ciliares  anticae  sind  an  Zahl  und  Grösse  variirende 
Aestehen  der  Arteria  lacri/malis,  supraorbitalis , und  der  Arteriae  mus- 
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ciliares.  Sie  durchbohren  die  Sklerotica  im  Umkreise  der  Cornea,  und 
treten  in  den  M.  ciliaris  ein,  dem  sie  Zweige  geben,  worauf  sie  theiis 
in  den  Circulus  iridis  arteriosus  major  einmUndeu,  theiis  mit  den  Aesten 
des  Circulus  gegen  den  Pupillarrand  der  Iris  ziehen,  um  gleichfalls 
schlingenförraig  in  Venen  umzulenken. 

d.  Venen  der  Iris. 

Die  Venen  der  Iris  gehen  theiis  direet  zu  den  Vasis  rorticosis, 
theiis  sammeln  sie  sieh  zu  zwei  grösseren  Stämmchen,  welche  an  den 
Arteriae  ciliares  posticae  longae  Zurückläufen,  theiis  entleeren  sie  sieh 
in  den  Canalis  Schlemmii,  aus  welchem  die  den  vordersten  Abschnitt 
der  Sklerotica  durchbohrenden  Venae  ciliares  anticae  hervorgehen,  welche 
sich  in  benachbarte  Augenmuskelvenen  entleeren. 

e.  Nerven  der  Iris. 

Sic  stammen  alle  aus  den  Xerris  ciliaribus,  welche  die  Sklerotica 
an  ihrem  hinteren  Umfange  durchbohren,  zwischen  ihr  und  Choroidea 
nach  vorn  zum  Musculus  ciliaris  ziehen,  in  welchen  sie  eindringen, 
und  sich  in  ihm  in  Aeste  theilen,  welche  theiis  im  Muskel  bleiben,  theiis 
in  die  Iris  übertreten,  wo  sie  Netze  bilden,  aus  welchen  feinste  Fasern 
in  das  Gewebe  der  Iris  abtreten.  Die  eigentliche  Endigung  der  Irisnerven 
ist  unbekannt.  Schlingen  existireu  nicht. 

Die  Choroidea  erhall  nach  Bochdalek'»  sorgfältigen  rntersurhtingen 
gleichfalls  an»  den  Servis  ciliaribus  feine  Zweigchen.  Nach  demselben  Ana- 
tomen bilden  die  Serti  ciliares,  nachdem  sie  an  die  äussere  Peripherie  des 
Orbiculus  ciliaris  gekommen  sind , durch  Theilung  und  Anastomosen , Neue, 
welche  mikroskopische  Ganglien,  und  einzelne  Ganglienzellen  umschliessen  sollen 
(Prager  Vicrleljahrsschrift.  1850.  1.  Bd.). 

§.  207.  Retina. 

Die  Netzhaut  (Retina  s.  Tunica  nervea)  ist  das  Gehirn  des  Auges. 
Sie  folgt  auf  die  Choroidea,  wie  diese  auf  die  Sklerotica.  Sie  umhüllt 
zunächst  den  durchsichtigen  Kern  des  Auges,  und  erstreckt  sich  mit 
der  Mehrzahl  ihrer  gleich  zu  erwähnenden  Schichten  von  der  Eintritts- 
stelle des  Sehnerven  bis  zu  jener  Stelle,  wo  die  Choroidea  ihre  Pro- 
cessus ciliares  zu  bilden  beginnt  (Ora  serrula).  Am  todten  Auge  ist  sie 
milchweiss.  Im  lebenden  Zustande  mit  dem  Augenspiegel  gesehen  er- 
scheint sie  heller.  — Der  Sehnerv  ragt,  nachdem  er  die  Sklerotica  und 
Choroidea  durchbohrte,  als  ein  0,3'"  hoher  Markhügel,  Calticulus 
nervi  optici,  Uber  letztere  vor,  und  entfaltet  sieh  hierauf  zur  becherför- 
migen Retina.  Neben  dem  Markhügel  nach  aussen  bildet  die  Retina 
zwei  querlaufende,  lippenähnliche  Fältehen,  Plicae  centrales,  von  0,5"' 
Höhe  und  1,3"'  Länge,  zwischen  welchen  eine  durchsichtige  rundliche 
Stelle  eiageschlossen  wird,  welche  das  schwarze  Pigment  der  Choroidea 
durchscheinen  lässt,  und  deshalb  für  ein  Loch  gehalten  wurde,  Foramen 
centrale  Soemmerrinyii.  Die  Ränder  der  Plicae  und  ihre  nächste  Utn- 
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gebung  sind  gelb  gefärbt  — Macula  lutea.  Der  Colliculus  und  die 
PUcae  centrales  kommen  nur  im  Leichenauge  vor,  dessen  welker  Zu- 
stand die  Spannung  der  Retina  vermindert,  und  Faltungen  derselben 
bedingt,  welche  am  lebenden,  vollen  Auge,  wie  dessen  Untersuchung 
mit  dem  Augenspiegel  lehrt,  nicht  existiren.  Während  die  Retina 
nach  vom  lauft,  wird  sie  etwas  dünner,  und  ihre  milchig  weisse  Farbe 
klärt  sich.  Von  der  Ora  serrata  angefangen,  wird  sie  ganz  durchsichtig, 
indem  von  allen  ihren  Schichten  nur  die  wasserhelle  Membrana  limitans 
übrig  bleibt,  welche,  wie  früher  bemerkt,  sich  unter  der  Corona  ciliaris 
auf  die  hintere  Flache  der  Iris  bis  zu  ihrem  Pupillarrand  fortsetzt. 

Die  Retina  hat  einen  sehr  eomplicirten  Rau.  Die  Anatomie  hat  ihr 
Bestes  gethan,  zur  Aufklärung  dieses  Raues.  Sie  hat  selbst  mehr  ge- 
leistet, als  die  Physiologie  des  Auges  zu  verwerthen  im  Staude  ist. 
Denn  welche  BetheiligOng  am  optischen  Vorgänge  des  Sehens  den  ein- 
zelnen Schichten  der  Retina  zukoinmt,  ist  noch  nicht  erkannt  worden. 
Die  Netzhaut  besteht  aus  mehreren  Schichten,  von  denen  nur  eine  (die 
Faserschicht)  aus  denselben  mikroskopischen  Elementen  wie  der  Sehnerv 
besteht.  Diese  Schichten  sind,  von  aussen  nach  innen  gezählt:  1.  die 
Stabschichte,  2.  die  Körnerschichte,  3.  die  Zellenschichte, 
4.  die  Faserschichte,  5.  eine  Schichte  heller  Kugeln  (Epithelium?), 
und  6.  die  glashelle  Membrana  limitans. 

1.  Die  Stabschichte  ist  0,02"'  bis  0,03"'  dick,  und  wird  leicht 
gesehen,  wenn  man  ein  frisch  präparirtes  Auge,  nach  Wegnahme  der 
Sklerotica  und  Choroidea,  in  reiucs  Wasser  legt,  und  ein  wenig  schüt- 
telt. Sie  löst  sich  hiebei  in  grösseren  oder  kleineren  Lappen  von  der 
äusseren  Fläche  der  Retina  los,  und  schwebt  in  der  Flüssigkeit.  Unter 
dem  Mikroskope  erscheint  sie  aus  doppelten  Elementen:  Stäbchen 
und  Zapfen,  zusammengesetzt.  Die  Stäbchen  sind  schmale,  läng- 
liche, cylindrische  Körper,  welche  auf  der  Retina  wie  Palissaden  senk- 
recht stehen,  und  an  ihrem  inneren  Ende  in  einen  langen,  zarten  Faden 
sich  verlängern.  Ihre  Substanz  ist  homogen,  besitzt  matten  Fettglanz, 
und  einen  solchen  Grad  von  Zartheit  und  Veränderlichkeit,  dass  sie 
schon  durch  blossen  Wasserzusatz  ihre  Form  und  ihre  sonstigen  Eigen- 
schaften bis  zur  Unkenntlichkeit  verlieren.  Die  Zapfen  sind  ebenfalls 
Stäbchen,  aber  nicht  so  hell  wie  diese,  und  an  ihrem  inneren  Ende 
durch  Einlagerung  eines  ansehnlichen  Kernes  bauchig  aufgetrieben,  mit 
einer  gegen  die  nächstfolgende  Retinaschichte  ziehenden  fadenförmigen 
Verlängerung.  In  der  Nähe  der  Macula  lutea  prävaliren  die  Zapfen, 
in  den  entfernteren  Zonen  der  Retina  dagegen  die  Stäbchen.  Von  ihrem 
ersten  Entdecker  A.  Jacob  (1819)  führt  sie  heute  noch  öfters  den  Na- 
men Jacob’sche  Membran. 

2.  Die  Körnerschichte  (Nudearformation  nach  Bowman),  be- 
steht aus  rundlichen,  im  frischen  Zustande  hellen,  aber  bald  sich  trü- 
benden und  ein  granulirtes  Ansehen  gewinnenden  Kömern  von  0,002'" 
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bis  0,004"'  Durchmesser,  in  denen  man  durch  Einwirkung  von  Wasser 
meistens  einen  dunklen  Kern  wahrnimmt.  In  dem  hintereu  Abschnitt 
der  Retina  bilden  diese  Körner  zwei,  durch  eine  helle,  senkrecht  ge- 
streifte Lage  von  einander  getrennte  Schichten,  und  gehen  erst  gegen 
die  Ora  serrata  zu,  in  eine  einfache  Schichte  von  0,015"'  Dicke  über. 
Kölliker  fand  von  den  Körnern,  nach  Art  bipolarer  Ganglienzellen, 
zwei  Fortsätze  abgehen,  — den  einen  nach  innen,  den  anderen  nach 
aussen.  Es  ist  unentschieden,  ob  diese  Körner  Zellenkerne  oder  wirk- 
liche Zellen  sind.  Kölliker  hält  sie  filr  Zellen,  deren  Kerne  die 
Zellenmembran  vollkommen  ausfiillen. 

3.  Die  Zellenschichte  bildet  eine  0,008'"  — 0,02'"  dicke  I.age 
runder,  bimförmiger  oder  eckiger  Bläschen,  welche  im  ganz  frischen 
Zustande  durchscheinend  sind  wie  Oeltropfen,  bald  aber  einen  Kern  mit 
Kemkörperchen  erkennen  lassen.  Sie  sind  wahre  Ganglienzellen,  wie 
sie  in  der  grauen  Substanz  des  Gehirns  gefunden  werden.  Bowman, 
Corti,  und  Kölliker  entdeckten  an  ihnen  I — 6 blasse  Ausläufer  oder 
Fortsätze,  welche  sich  wiederholt  theilen,  und  dadurch  bis  zu  einer 
Dllnnheit  von  0,0004'"  verjüngen.  Die  Fortsätze  mehrerer  Zellen  anasto- 
mosiren  theils  unter  einander,  theils  verbinden  sie  sich  mit  den  nach 
innen  gerichteten  Fortsätzen  der  Körner  der  2.  Schichte,  theils  gehen 
sie  in  die  Elemente  der  nächst  folgenden  Faserschicht  ununterbrochen 
Uber.  Dieses  wurde  wenigstens  am  thierisehen  Auge  von  Kemak  zu- 
erst gesehen,  von  Corti  am  Elephantenauge,  vou  Kölliker  und  neuer- 
lich von  Vintschgau  auch  am  Menschenauge  beobachtet. 

4.  Die  Faserschichte  ist  die  Ausbreitung  der  Sehnervenfasern 
in  der  Fläche.  Diese  Fasern  haben  die  Feinheit  der  zartesten  Geliirn- 
fasem,  und  laufen  in  flachen  Bündeln  gegen  die  Ora  serrata  zu,  in 
deren  Nähe  die  Faserschicht,  wegen  früheren  Ablenkens  ihrer  Fasern 
in  die  Schichten  3,  2,  und  1,  dünner,  als  in  der  Nähe  des  Sehnerven- 
eintritts,  erscheint. 

5.  Die  einfache,  helle  Kugelschichte  wird  von  Bowman  flir 
eine  Schichte  von  Zellen  erklärt,  in  welchen  jedoch  Kölliker  die  Kerne 
vermisste.  Ihre  Bedeutung  ist  noch  nicht  aufgeklärt.  Vielleicht  ist  sie 
epithelialer  Natur. 

0.  Die  letzte  Schichte  der  Retina  nach  innen  ist  die  glashelle, 
structurlose  Membrana  limitans,  in  welcher  bisher  keine  geformten  Ele- 
mente entdeckt  wurden.  Sie  setzt  sich  Uber  die  Ora  serrata  hinaus  fort, 
und  überzieht,  wie  früher  schon  bemerkt,  die  Ciliarfortsätze,  sowie  die 
hintere  Fläche  der  Iris. 

Eine  Gefässschicht  in  der  Retina  anzunehmen,  geht  nicht  an,  da 
die  Capillargefilsse  der  Netzhaut  in  der  Faser-  und  Zellenschicht  der- 
selben eingetragen  liegen,  nicht  aber,  wie  an  der  Choroidea  als  Lamina 
Ruyschii,  ein  eigenes  Stratum  bilden. 

Ueber  den  Zusammenhang  der  verschiedenen  Schichten  der  Retina 


Digitized  by  Google 


§.  208.  Kern  de«  Auges.  Glaskörper.  5 1 I 

unter  einander  lässt  sich  Folgendes  mit  Bestimmtheit  aussprechen.  Die 
nach  innen  gehenden  Fäden  der  Stäbchen  und  Zapfen  verbinden  sich 
mit  den  nach  aussen  gerichteten  Fortsätzen  der  Körner,  so  zwar,  dass 
die  Fäden  der  Stäbchen  mit  den  Körnern  der  äusseren  Körnerschichte, 
die  Fäden  der  Zapfen  mit  jenen  der  inneren  Körnerschichte  Zusammen- 
hängen. Die  nach  innen  gerichteten  Fortsätze  der  Körner  verbinden 
sich  mit  den  nach  aussen  gerichteten  Fortsätzen  der  Zellen,  während 
die  nach  innen  sehenden  Fortsätze  der  Zellen  ganz  sicher  mit  den  Ner- 
venfasern der  Faserschicht  in  Continuität  stehen.  Dieser  Anschauung 
zufolge  existirt  ein  ununterbrochener  Zusammenhang  zwischen  den  Re- 
tinaschichten 1 , 2 , 3 , 4 , und  die  stabförmigen  Körper  sind  das  letzte 
Ende  der  Retinafasern.  Da  die  Retinafasem  anfangs  den  Meridianen 
des  Glaskörpers  folgen,  dann  aber,  nach  auswärts  gerichtet,  von  ihnen 
ablenken,  um  in  die  Zellen-,  Körner-  und  Stabschieht  Uberzugchen , so 
kann  im  Sinne  II.  Müller’s  die  Faserung  der  Retina  als  eine  theils 
longitudinale,  theils  radiäre  aufgefasst  werden. 

Am  gelben  Fleck  der  Retina  fehlt  die  Faser-  und  Körnerschicht, 
die  Zellenschicht  liegt  unmittelbar  auf  der  Membrana  Hmitans  auf,  in 
der  Stabschicht  fehlen  die  eigentlichen  Stäbchen,  und  werden  nur  durch 
Zapfen  vertreten,  und  ein  gelbes,  durch  Wasser  extrahirbarcs  Pigment 
tränkt  die  ganze  Stelle.  Da  nun  gerade  die  auf  den  gelben  Fleck  fal- 
lenden Bilder  äusserer  Sehobjeete  am  schärfsten  gesehen  werden,  so 
ergiebt  sich  wohl  von  selbst,  welche  Elemente  der  Netzhaut  die  optisch 
wichtigsten  sind  (Zellen  und  Zapfe/i). 

Zur  mikroskopischen  Untersuchung  der  Retina  wähle  man  blos  Thier- 
augen, welche  immer  frisch  zu  Ithben  sind. 

Der  Sehnerv  hat,  meinen  Beobachtungen  zufolge  lMe<l.  .lalirh.  liest.,  28.  Ihl. 
p.  14).  dreierlei  Arterien:  I.  Die  Vaginalarterie  versorgt  sein  .Neurilemm,  2.  die 
Interslilialarteric  liegt  zwischen  dem  leicht  abziehbaren  Neurilemm  und  dem 
Marke  des  Nerven,  3.  die  eigentliche  Centralarlerie,  welche  mit  der  Vene  iin 
l’orus  opticus  (Axcnkanal  des  Sehnerven,  schon  von  Galen  gckannt|  in  das 
Auge  cindringt,  und  beim  geborenen  Menschen  die  Betina,  nicht  aber,  wie 
krause  angicht,  auch  den  Glaskörper  und  die  Linsenkapsel  versieht.  Sie  löst 
sich  nämlich  in  ein  feines  und  nur  sehr  schwer  durch  Injection  darstellbares 
Gelhssnetz  auf,  welches  niemals  Zweige  in  den  Glaskörper  ahpiebl,  sondern 
aui  Beginne  der  Zonula  Zinnii  in  ein  kreisförmiges,  aber  nicht  ganz  zu  einem 
Binge  abgeschlossenes  Gebiss  übergeht  (Sinus  circularis  renosus  retinae ),  aus 
welchem  die  rUckfilhrendeu  Venen  aullauchen.  Am  Ochsenauge  ist  dieser  Sinus 
ohne  Injection  als  nicht  geschlossenes  Zirkclgefäss  sichtbar.  — Nur  heim  Em- 
bryo verlängert  sich  die  Centralarlerie  des  Sehnerven  zur  .Irferia  centralis 
corporis  citrei,  welche  durch  die  Axe  des  Glaskörpers  bis  zur  hinteren  Wand 
der  Linsenkapsel  gelangt. 

§.  208.  Kern  des  Auges.  Glaskörper. 

Der  Kern  des  Auges,  um  welchen  sich  die  im  Vorigen  abgehandel- 
ten  Haute  wie  Schalen  herumlegen,  besteht  aus  zwei  vollkommen  durch- 
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sichtigen  und  das  Licht  stark  brechenden  Organen.  Diese  sind:  der 
Glaskörper,  Corpus  vitreum,  und  die  Krystalliinse,  Lens  crystallina. 

Der  Glaskörper  füllt  die  becherförmige  Höhlung  der  Retina  aus, 
und  ist  eine  Kugel  von  wasserklarer,  sulziger  Masse,  welche  in  einer 
vollkommen  durchsichtigen  Httllungsinembran  — Glashaut,  Hyaloidea 
— eingeschlossen  ist.  Die  Kugel  hat  vorn  eine  tellerförmige  Vertiefung 
(Fossa  patellaris  s.  lenticularis),  welche  von  der  Krystalliinse  oceupirt 
wird.  Von  der  Ora  serrata  angefangen,  theilt  sich  die  Hyaloidea  in 
zwei  Blätter,  von  denen  das  vordere  (Zonula  Zinnii)  zum  Rande  der 
Linsenkapsel  geht,  um  sie  in  ihrer  Lage  zu  halten,  während  das  hin- 
tere zur  tellerförmigen  Grube  einsinkt.  Da  die  Processus  ciliares  sich 
in  die  Zonula  hineinsenken,  und  jeder  einzelne  Processus  ciliaris  die 
Zonula  faltig  cinstulpt,  so  geschieht  es  in  der  Regel,  dass,  wenn  inan 
die  Corona  ciliaris  vom  Kerne  des  Auges  abzieht,  das  Pigment  dersel- 
ben in  den  Falten  der  Zonula  haften  bleibt,  wodurch  ein  Kranz  schwar- 
zer Strahlen,  um  die  Lins^  herum,  zum  Vorschein  kommt,  der  wohl 
zuerst  Corona  ciliaris  genannt  wurde,  — ein  Begriff,  den  man  sjsiter 
erst  auf  die  .Summe  aller  Falten  des  Corpus  ciliare  übertrug.  Durch 
die  Divergenz  beider  Blätter  der  Jlyuloitlea  entsteht  rings  um  den  Rand 
der  Linsenkapsel  ein  ringförmiger  Kanal  (Canalis  Petiti),  der  ein  klei- 
nes Quantum  seröser  Flüssigkeit  enthält,  und  durch  Anstich  seiner  vor- 
deren Wand  (Zonulai  aufgeblasen  werden  kann,  wobei  sieh  die  Falten 
seiner  vorderen  Wand,  die  durch  die  Einsenkung  der  Processus  ciliares 
entstanden,  hervorwölhen,  und  dadd^eh  ein  Kranz  von  Buckeln  entsteht, 
welcher  deu  von  Petit  anfangs  gewählten  Namen  des  Kanals:  canal 
godronne  erklärt.  % 

Da  im  Embryo  eine  in  der  Axe  des  A'erctis  opticus  liegende  Arterie,  sieh 
durch  den  Glaskörper  durch  bis  zur  Linseiikapscl  erstreckt,  so  muss  die  llya- 
loiilea  dieses  Gclhss  schcidenarlig  umgehen,  und  einen  Kanal  bilden,  der  \oii 
Clnquet:  Canalis  hyaloideus  genannt  wurde,  und  an  die  Einstülpung  er- 
innert, xvelchc  die  Hyaloidea  heim  Vogelauge  durch  das  Marsupium  s.  Perlen 
(eine  gefaltete,  in  den  Glaskörper  eindringende  Fortsetzung  der  Chornidea)  er- 
leidet. Der  trichterförmige  Anfang  dieses  Kanals  ist  die  Area  Martegiani.  Im 
Erwachsenen  ist  vom  Kanal  und  vom  Marlegianisrhen  Trichter  keine  Spur 
zu  sehen. 

Die  Glashaut  ist  eine  structurlosc  Membran , an  deren  innerer  Oberfläche 
hie  und  da  einzelne  Kerne  aufsilzen. 

Was  den  Itau  des  Glaskörpers  auhelangt,  so  liess  man  ihn  lange  Zeit  aus 
einem  Aggregate  vieler,  unter  einander  nicht  communicireuder,  mit  einer  klaren, 
eiweissartigeu  Flüssigkeit  gefüllter  llaume  oder  Zellen  bestehen.  Dieser  Glaube 
war  durch  die  Wahrnehmung  entstanden , dass  ein  angestorhener  Glaskörper 
nicht  gänzlich  ausläuft.  Drücke  (Müller 's  Archiv.  1513.  pag.  345)  glaubte, 
dass  sich  im  Glaskörper  von  Schafen  und  Rindern  roncentrische , geschichtete 
Membranen  vortinden,  von  welchen  die  äussersten  der  Retina,  die  innersten  der 
hinteren  Liusenfläche  näheningsweisc  parallel  verlaufen  sollen . wodurch  die 
Schnittfläche  eines  mit  essigsaurer  Bleioxydlösung  behandelten  Glaskörpers  das 
Ansehen  eines  lein  gestreiften  Bandachatcs  erhält.  Das  essigsaure  Blei  soll  sich 
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nämlich  beim  Trünken  des  Glaskörpers  mit  der  Auflösung,  auf  den  concen- 
Irisdien  Membranen  desselben  niedersehlagen.  A.  Hannover  beschrieb  hier- 
an! (MUUer's  Archiv.  1845.  p.  407)  im  Menschenauge  eine  grosse  Menge  häu- 
tiger Sepia,  welche  durch  die  Aic  des  Glaskörpers  gehen,  und  seinen  Raum, 
wie  die  Meridianehenen  einer  Kugel,  in  eine  grosse  Anzahl  von  Secloren  theilen, 
ungefähr  wie  die  häutigen  Fächer  an  der  Querschnitlfläche  einer  Orange.  Diese 
Septa  sollen  so  dünn,  unil  so  schwach  lichtbrechend  sein,  dass  sie  durch  che- 
mische Mittel  i Chromsäure > sichtbar  gemacht  werden  mflssen.  Drucke  s con- 
ccnlrische  Membranen  konnte  Hannover  im  Menschenauge  nicht  wiederÜnden. 
Später  gab  Drücke  selbst  zu,  dass  er  bei  wiederholter  Untersuchung  von 
Mensrhenaugen , nicht  deutliche  concenlrischc  Membranen , wohl  aber  in  der 
Oberfläche  des  Glaskörpers  parallele  Streifen  gefunden  habe,  welche  sich  mit 
Hannover'«  Septa  kreuzten.  Man  nimmt  es  eben  mit  der  anatomischen 
Genauigkeit  nicht  immer  sehr  genau.  ßrücke's  Angaben  wurdeu  durch 
ßowman  widerlegt  (Leclures  on  Ihe  Darts  eoncerncd  in  the  Operalions  on 
the  Eye.  London,  1849.  pag.  97),  indem  er  zeigte,  dass  die  cnncenlrirle  lllci- 
oxydlösung  nicht  nur  von  der  Oberfläche  des  Glaskörpers,  sondern  voll  jeder 
beliebigen  Schnittfläche  desselben  aus,  den  Anschein  einer  Schichtung  im  Glas- 
körper erzeugt.  Nach  demselben  Autor  besitzt  der  Glaskörper  des  Embryo  und 
des  Neugeborenen  eine  faserige  Grundlage,  was  von  Virchow  an  Augen  von 
Thierembryonen  bestätigt  wurde.  Die  Maschen  der  Fasern  sind  von  einem 
gallrrtarligen  Schleime  erfüllt,  welcher  der  W'harlon 'scheu  Sülze  des  Nabel- 
stranges gleicht,  und  als  eiue  unvollkommene  Entwicklungsstufe  des  Binde- 
gewebes aufgefasst  wird.  An  den  Kreuzungspunkten  der  Fasern  kommen  Kern- 
bildungen  vor.  Die  an  der  inneren  Oberfläche  der  Hvaloidea  auch  im  Auge  des 
Erwachsenen  aiifsilzemlen  Kerne  scheinen  l'eberreste  derselben  zu  sein. 


§.  209.  Linse, 

Die  Krystalllin.se  ist  das  stärkste  liclitbreclieude  optische  Me- 
dium des  Auges.  Nur  ihre  äusseren  anatomischen  Eigenschaften  sind 
zur  Genüge  bekannt.  Unsere  Kenntnis»  ihres  inneren,  kunstvollen  Baues 
erhebt  sieh  kaum  Uber  dürftige  allgemeine  Ansichten.  Sie  liegt,  von 
einer  vollkommen  durchsichtigen,  strueturlosen,  0,0 P"  dicken,  häutigen 
Kapsel  eiugesehlossen,  in  der  tellerförmigen  Grube  des  Glaskörper». 
Die  vordere  Wand  der  Kapsel  ist  der  Pupille  und  der  Uvea  zugewen- 
det,  vielleicht  auch  mit  ihr  in  Contact.  Die  hiutere  ist  mit  der  Glas- 
haut  verwachsen,  damit  die  Linse  mit  ihrer  Kapsel  nicht  vom  Posten 
weichen  könne,  wozu  noch  die  als  Zonula  Zinnii  früher  angeführte  La- 
melle der  Hyaloidea,  welche  sieh  an  die  grösste  Peripherie  der  Kapsel 
ansetzt,  beiträgt.  Die  Linsenkapsel  hat  durchaus  keine  Verbindung  ir- 
gend einer  Art  mit  der  Linse,  welche  in  ihr,  wie  der  Kern  in  der  Schale, 
frei  liegt.  Die  innere  Oberfläche  der  Linsenkapsel  ist  mit  einer  Lage 
heller,  polygonaler,  kernhaltiger  Epithelialzellen  belegt.  — Die  Linse 
fttllt  ihre  Kapsel  nicht  genau  aus.  Was  an  Raum,  besonders  tun  Rande, 
übrig  bleibt,  wird  durch  seröse  Flüssigkeit  (Humor  Morgagni)  einge- 
nommen, welche  leicht  beim  Anstich  der  Linsenkapsel  autzufangen  ist, 
und  meistens  losgerissene  Zellen  des  Kapsclepitheliums  enthält.  Die 
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Linse  selbst  hat  eine  vordere,  elliptische,  und  eine  hintere,  viel  stärker 
gekrümmte,  parabolische  Fläche.  Als  man  die  Flächen  noch  für  sphä- 
risch gekrümmt  hielt,  Hess  man  den  Halbmesser  der  vorderen  zu  dem 
der  hinteren  sich  wie  6 : 1 verhalten,  was  beiläufig  genügt,  um  Uber 
die  Verschiedenheit  der  Krümmungen  eine  Vorstellung  zu  bekommen.  — 
Die  Dichtigkeit  des  Linsenmaterials  nimmt  von  der  Peripherie  gegen 
das  Centrum  zu. 

Man  unterscheidet  an  frischen  Linsen  eine  oberflächliche,  weiche, 
leicht  abzustreifende  Schichte  oder  Schale,  und  einen  inneren,  der  hin- 
teren Fläche  etwas  näher  liegenden  Kern.  An  gehärteten  Linsen  grös- 
serer Thiere  kann  man  Schale  für  Schale  abziehen,  bis  man  zuletzt  auf 
den  runden,  harten,  unter  dem  Fingerdruck  zerbröckelnden  Kern  stösst. 
Bei  alten  Leuten  findet  man  die  Linse,  ohne  Beeinträchtigung  des  Seh- 
vermögens, fast  regelmässig  bernsteingelb. 

Die  Linse  besieht  aus  feinsten  prismatischen  Fasern,  mit  höchst  eigen- 
thilmlichem  und  regelmässigem  Verlauf.  Sie  sind  nicht  solid,  sondern  hohl, 
also  eigentlich  Rühren,  mit  zähem  eiweissartigen  Inhalt  iKülliker).  Die  Fasern 
legen  sich  durch  Flächcnberührung  oder  durch  zackige  Ränder  (letzteres  be- 
sonders schün  bei  Fischen)  an  einander,  und  bilden  dadurch  Blätter.  Die  Zahl 
der  Blätter  ist  sehr  gross.  Sie  lassen  sich  hei  grösserer  oder  geringerer  Ge- 
schicklichkeit . in  Form  mehrerer  oder  weniger  Schalen  ahziehen.  Nur  die 
äussersten  Schalen  haben  die  Form  der  Linse.  Je  näher  dem  Centrum  der 
Linse,  desto  mehr  geht  die  Form  der  Schalen  in  die  kugelige  (Iber.  Diese 
kugeligen  Schalen  liegen  auch  viel  dichter  an  einander,  als  die  äusseren,  und 
bilden  eben  den  barten  Kern  der  Linse,  der  besonders  au  Linsen,  welche  längere 
Zeit  in  Weingeist  gelegen  haben,  gut  zur  Anschauung  zu  bringen  ist. 

Die  Richtung  der  Linsenfasern  gebt  vom  Rande  gegen  die  Pole  der  Linse. 
Nicht  an  frischen,  wohl  aber  an  gehärteten  Linsen,  sieht  man  an  der  vorderen 
und  hinteren  Fläche  vom  »ittelpunkt  aus  drei  Linien  gegen  die  Peripherie  der 
Linse  laufen,  durch  welche  drei  Winkel,  jeder  von  120  Grad,  gebildet  werden. 
Die  drei  Linien  der  hinteren  Flärlie  correspondiren  nicht  mit  jenen  der  vor- 
deren ; — sie  entsprechen  vielmehr  der  Milte  ihrer  Abstände.  Gegen  die  Peri- 
pherie der  Linse  zu  Iheilen  sich  diese  Linien  ein-  oder  mehrfach  gabelförmig, 
wodurch  die  Figur  eines  verzweigten  Sternes  entsteht.  Die  Strahlen  dieses 
Sternes  denke  man  sich  als  Spalten  in  der  Linsensubstanz , welche  den  Ver- 
lauf der  Linsenfasem  unterbrechen,  so  dass  letztere  nicht  von  einem  Pole  der 
Linse  bis  zum  anderen,  wie  Meridiane  hcrumgrlicn,  sondern  in  kleinere  Curveo- 
syslemc  getrennt  werden,  welche  die  sogenannten  Linscnwirbel  (Vortices  lentis] 
bilden. 

Die  Lage  der  Linse  im  Auge  kann  keine  constante,  sondern  muss  eine 
veränderliche  sein.  Die  Luise  erzeugt  ein  verkehrtes  Bild , welches  auf  die 
Relina  fallen  muss,  um  gesehen  zu  werden.  Da  nun  das  Bild  von  nahen  und 
fernen  Objecten  nicht  in  derselben  Entfernung  hinter  der  Linse  liegt,  sondern 
hei  nahen  Gegenständen  weiter  von  der  Linse,  bei  fernen  näher  an  der  Linse, 
so  müssen  im  Auge  Veränderungen  geschehen,  welche  die  Linse  der  Reim» 
nähern  oder  von  ihr  entfernen,  damit  von  fernen,  wie  von  nahen  Objecten,  das 
Bild  jedesmal  auf  die  Retina  fallen  könne.  Die  Fähigkeit  des  Auges,  den  Stand 
der  Linse  durch  einen  unbewussten  Vorgang  zu  ändern,  heisst  Accommo- 
dal  io  ns  verniüg  e n.  Der  Muirulus  ciliarit  f Tensor  choroideaej  und  die 
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Elaslicilät  der  Zonula  scheinen  die  wichtigsten  und  thäligsten  Vermittler  der 
Accommodation  zu  sein,  (Iber  welche  um  so  mehr  gestritten  wird,  je  weniger 
man  von  ihr  weiss.  — Hat  das  Auge  sein  Aceommmlalionsvcnnügen  für  nahe 
Gegenstände  verloren,  so  ist  es  weitsichtig,  im  entgegengesetzten  Kalle 
kurzsichtig. 

Verbindet  man  den  Mittelpunkt  der  Cornea  mit  dem  der  Linse,  und  ver- 
längert die  Linie,  bis  sie  die  Retina  IrifTl,  so  hat  man  die  optische  Axe  con- 
struirt.  In  ihr  liegt  der  Drehungspunkt  des  Augapfels,  und  fallt  an  jene  Stelle, 
wo  die  verlängert  gedachte  Selincrvenaxc  die  optische  Axe  unter  einem  Winkel 
von  29  Graden  schneidet. 


§.  210.  Humor  aqueus.  Aiigcnkammmi,  Besondere  Membranen 
des  embryonischen  Auges. 

Der  Raunt  zwischen  Cornea  und  Linse  ist  durch  die  wässerige 
Feuchtigkeit,  Humor  aqueus,  ausgefUllt.  Die  grössere  Menge  dieser 
Feuchtigkeit  befindet  sich  zwischen  Cornea  und  Iris  in  der  vorderen 
Augen  kämme  r.  Ein  kleinerer  Antheil  derselben  nimmt  den  Raum 
zwischen  Iris  und  Linse  ein.  Man  hat  diesen  Raum  als  hintere  Au- 
genkammer benannt.  In  neuester  Zeit  bestreitet  man  die  Existenz 
dieser  hinteren  Augenkammer,  indem  man  die  Linse  an  die  Iris  sich 
anlegen  liess.  Arlt  zeigte  dagegen,  dass  nur  der  Pupillarrand  der  Iris 
auf  der  Linsenkapsel  aufliegt,  auswärts  vom  Pupillarrande  der  Iris  da- 
gegen, zwischen  der  planen  hinteren  Irisfläche  und  der  vorderen  con- 
vexen Linsenkapselwand,  ein  mit  Humor  aqueus  gefülltes  Spatium,  als 
ringförmige  hintere  Augenkammer,  Übrig  bleibt. 

Der  Humor  aqueus  hält  die  Linse  in  gehöriger  Entfernung  von  der 
Cornea.  Wird  er  bei  Augenoperationen  entleert,  so  legt  sich  die  Iris 
und  die  Linse  an  die  Cornea  an,  und  die  Augenkammern  sind  ver- 
schwunden. Verschiebt  sich  die  Linse,  bei  der  Accommodation  ftlr  nahe 
Gegenstände,  nach  vorn,  so  muss  die  Cornea  convexer  werden,  was 
durch  Beobachtung  constatirt  ist  (Hueck).  Kehrt  diese  Aceommoda- 
tionsfonn  oft  wieder,  und  wird  sie  lange  Zeit  unterhalten,  wie  bei  der 
Anstrengung  der  Augen  in  gewissen  Gewerben  und  Beschäftigungen,  so 
kann  die  Convexität  der  Hornhaut  eine  bleibende  werden,  und  dadurch 
erworbene  Kurzsichtigkeit  entstehen. 

Durch  Wachendorff  (Commercium  lit.  noricum.  1740.  pag.  137)  wurde 
eine  feine  geßssreiche  Haut  im  Auge  des  menschlichen  Embryo  bekannt,  welche 
die  Pupille  vcrsrliliesst,  und  deshalb  Membrana  pupillaris  heisst.  Sie  exislirl 
nur  bis  zum  achten  Emhryomonat  in  voller  Entwicklung,  beginnt  hierauf  zu 
schwinden,  indem  sich  zuerst  ihre  Gefässc  vom  Centrum  der  Pupille  gegen  die 
Peripherie  derselben  zurdekziehen , und  sie  seihst  so  durchlöchert  wird,  dass, 
wenn  man  das  Auge  mit  feinen  gefärbten  Flüssigkeiten  injicirt,  einzelne  Ge- 
lässchcn  in  der  Ebene  der  Pupille  frei  ausgespannt  oder  als  Schlingen  (lottirend 
angetrolfen  werden.  Selbst  in  den  Augen  Neugeborener  lassen  sich  die  Gefäss- 
reste  der  Membrana  pupillaris  in  der  Pupille  noch  durch  Injeclion  nachweisen. 
Die  Blutgefässe  dieser  Membran  sind  Verlängerungen  der  Jrisgelässe,  welche, 
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so  lange  die  Membrana  pupillari » exi«lirt.  keinen  Circulus  arleriosus  minor 
liilden.  Sie  li.'lngeu  noch  mit  den  Gewissen  einer  anderen  embryonalen  Haut 
des  Auges  zusammen,  w-elrhe  von  Hunter  zuerst  aufgefunden,  dnreh  Müller 
und  Henle  der  Vergessenheit  entrissen  und  genauer  untersucht  wurde.  Diese 
ist  die  Membrana  capsuln-pupillaris,  welche  sich  von  der  grössten  Peripherie 
der  Linsenkapsel,  durch  die  hintere  Augenkammer  hindurch,  bis  zur  Iris  und 
der  Membrana  papillaris  erstreckt  (Henle,  de  membrana  pupillari.  Bonnae, 
1832).  Die  Entwicklungsgeschichte  des  Auges  lehn,  dass  die  Membrana 
papillaris  nur  der  vordere,  die  Pupille  ansfnllende  Tlieil  der  Membrana  rapsulo- 
pupillarit  ist. 


U.  Gehörorgan. 

§.  211.  Eintheilung  des  Gehörorgans. 

Das  Gehörorgan  ist  unter  allen  Sinnes  Werkzeugen  atu  meisten  von 
der  Vordertliiehe  des  Antlitzes  weggerüekt,  und  au  die  Seitengegend 
des  Schildeln  verwiesen.  Es  besteht,  wie  das  Sehorgan,  aus  einem  we- 
sentlichen Theile,  dein  Gehörnerv,  der  mit  einer  specifischen  Em- 
ptiudlichkeit  für  mechanische  Erschütterungen , die  er  als  Töne  wahr- 
nimmt, ausgerüstet  ist,  und  einer  Menge  aecessorischer  Gebilde,  welche 
die  Schallwellen  aufnehmen,  leiten,  und  verdichten,  oder,  wenn  sie  zu 
intensiv  werden,  dieselben  abschwiiehen  und  dämpfen.  Nur  ein  kleiner 
und  ziemlich  unwesentlicher  Theil  dieses  complicirten  Sinnesorgans  ist 
an  der  Aussenseite  des  Kopfes  sichtbar.  Alles  Uebrige  ist  in  die  knö- 
cherne Sehiidelwand  hineingezogen,  und  in  den  Höhlen  des  Schläfebeins 
verborgen.  Man  kann  deshalb  ein  äusseres  und  inneres  Gehörorgan 
unterscheiden.  Das  innere  besteht  selbst  wieder  aus  zwei  auf  einander 
folgenden,  deutlich  geschiedenen  Abtheilungen,  so  dass  es  zur  leichteren 
Uebersicht  des  Ganzen  zweckmässiger  ist,  eine  äussere  Sphäre  i Ohr- 
muschel), eine  mittlere  (Paukenhöhle),  und  eine  innere  (Labyrinth)  zu 
unterscheiden.  Die  mittlere  und  innere  Sphäre  sind  der  Beobachtung 
im  lebenden  Menschen  so  gut  als  unzugänglich.  Die  anatomische  Un- 
tersuchung derselben  ist  eine  der  schwierigsten,  und  obwohl  wir  ihren 
Bau  so  genau  als  den  irgend  eines  anderen  Sinneswerkzeuges  kennen, 
ist  dennoch  die  Pathologie  der  Gehörkrankheiteu  ein  ebenso  unbe- 
kanntes Feld,  als  die  Kunst,  sie  zu  heilen,  bisher  arm  au  Mitteln  und 
Erfolgen  w'ar. 


I.  Aeussere  Sphäre. 

§.  212.  Ohrmuschel. 

Die  Ohrmuschel  ( Auricula ) verdankt  ihre  so  charakteristische 
Form  einem  elastischen  Faserknorpel,  welcher  im  Ganzen  die  Form 
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eines  weiten  Trichters  hat,  der  seine  Concavität  vom  Schädel  ab-,  seine 
Convexität  dem  Schädel  zukehrt.  Sein  äusserster,  gekrümmter,  und 
Ieistenfönuig  aufgekrempter  Hand  — die  Leiste,  Helix  — entspringt 
au  der  concaven  Fläche  des  Knorpels,  Uber  dem  Anfang  des  Meatus 
unditorius  extemus,  als  Spina  s.  Crista  helicis.  Verfolgt  man  am  hin- 
teren Rande  der  Ohrmuschel  die  Leiste  des  Ohrknorpels  mit  den  Fin- 
gern nach  abwärts,  so  fillilt  man,  dass  sie  nicht  in  das  Ohrläppchen 
übergeht,  welches  letztere  blos  durch  die  Haut  gebildet  wird.  Fehlen 
der  Leiste  bedingt  jene  unangenehme  Ohrform,  welche  häutig  in  der 
mongolischen  Race,  selten  auch  bei  uns,  als  Stutzohr  vorkommt.  Mit 
der  Leiste  mehr  weniger  parallel,  und  durch  die  schiff  förmige 
Grube  von  ihr  getrennt,  verläuft  die  Ge  ge  ul  eiste  (Antihelix),  welche 
über  der  Spina  heticis  mit  zwei  couvergirenden  Schenkeln  (Crura  Jur- 
catu ) beginnt.  Vor  dem  Eingänge  in  den  äusseren  Gehörgaug,  verdickt 
sich  der  Ohrknorpel  zu  der  l’h'"  dicken  Ecke  ( Tray  ns ),  welche,  wie 
eine  offene  Kluppe,  den  Anfang  des  äusseren  Gehörgangs  nach  hinten 
überragt,  und  von  der  ihr  gegenüber  stehenden  Gcgeuecke  (Anti- 
tragus), durch  die  Incisura  intertragica  getrennt  wird.  Die  vertiefteste 
Stelle  der  Ohrmuschel  ist  die  eigentliche  Concha,  welche  sich  trichter- 
förmig in  den  äusseren  Gehörgang  hineinzieht.  Der  Ohrknorpel  besitzt 
ein  sehr  fest  adhärirendes  Perichondrium.  Elastisch-fibröse  Bänder,  die 
vom  Jochfortsatz  und  Warzenfortsatz  entspringen,  befestigen  ihn  in  sei- 
ner Lage,  und  erlauben  eine  gewisse  Beweglichkeit  desselben.  Die 
Haut  hängt  au  der  concaven  Fläche  des  Knorpels  fester,  als  an  der  con- 
vexen an,  und  bildet  unter  der  Incisura  intertragica  einen,  mit  faserigem, 
fettlosen,  blut-  und  nerveuarmen  Gewebe  gefüllten  Beutel  — das  Ohr- 
läppchen, Lobulus  uuriculae  — der,  wie  die  Ohrzierrathen  der  Wil- 
den beweisen,  eine  ungeheure  Ausdehnbarkeit  besitzt,  und  beim  Ohren- 
stechen, dem  ersten  Opfer  weiblicher  Eitelkeit,  weder  erheblich  schmerzt, 
noch  blutet.  — Kein  Ohr  eines  Thicres  besitzt  ein  Ohrläppchen,  und 
kein  im  Wasser  lebendes  Säugethier  besitzt  eine  Ohrmuschel. 

Der  Ohrknorpel  hat  ausser  den  Muskeln,  welche  ihn  als  Ganzes 
bewegen  (Levator,  Attrahens,  Retrahens),  auch  einige  ihm  eigenthüm- 
liehe,  auf  Veränderung  seiner  Form  berechnete  Muskeln,  welche,  da  sie 
an  ihm  entspringen  und  endigen,  bei  den  Gesichtsmuskeln  nicht  berück- 
sichtigt wurden.  Der  Muscutus  helicis  mnjor  entsteht  in  der  Concavität 
des  Ohrknorpels  an  der  Spina  helicis,  geht  nach  vor-  und  aufwärts,  und 
inserirt  sich  an  der  L'mbeugungsstelle  des  Helix  nach  hinten.  — Der 
Muscutus  helicis  minor  liegt  auf  dem  Anfänge  der  Spinn  helicis;  — der 
Musculus  tragicus  auf  der  vorderen  Fläche  des  Tragus ; — der  Muscutus 
antitragicus  geht  vom  unteren  Ende  des  Antihelix  zum  Antitragus;  — 
der  Musculus  transversus  auriculae  besteht  aus  mehreren  blassröthlichen 
Bündeln,  welche  an  der  convexen  Seite  des  Ohrknorpels  die  beiden 
Erhabenheiten  verbinden,  welche  der  Concha  und  der  schiffformigen 
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Grube  entsprechen.  Ihre  praktische  Unwichtigkeit  entschuldigt  diese 
kurze  Abfertigung  derselben. 

Zuweilen  lindel  sich  ein  wandelbarer  Muskel  am  Tragus,  welcher  von 
Santorini:  lUusculus  ineisurae  majori s auriculae , von  Theile:  Dilatator 
conchae  genannt  wird.  Ich  sah  ihn,  wenn  er  vorhanden  war,  vom  vorderen 
rmlange  des  ausseren  Gehiirganges  entspringen,  von  wo  er  nach  ah-  und  aus- 
wärts zum  unteren  Rande  des  Tragus  verlief,  welchen  er  nach  vorn  zieht,  und 
den  Raum  der  Conrha  dadurch  vergrilsserl.  Ich  kenne  kein  Beispiel  von  sicher- 
gestellter  willkürlicher  Gcstaltveranderung  der  Ohrmuschel  durch  das  Spiel  dieser 
kleinen  Muskelchen.  Willkürliches  Bewegen  der  Ohrmuschel  als  Ganzes  durch 
den  bei  den  Gcsichlsmuskeln  angeführten  Bcwegungsapparat,  welcher  am  Schädel 
entspringt,  und  an  der  Ohrmuschel  endet,  ist  dagegen  keine  so  seltene  Er- 
scheinung. Haller  führt  (Eiern,  phys.  Tom.  V.  pag.  190)  viele  hieher  gehörige 
Falle  auf,  und  B.  S.  A I h i n , der  grösste  Anatom  des  vorigen  Jahrhunderts,  nahm 
jedesmal  seine  Perücke  ah.  um  seinen  Schülern  zu  zeigen,  wie  sehr  er  die  Be- 
wegungen der  Ohrmuschel  in  seiner  Macht  hatte. 


§.  213.  Aeusserer  Gehiirgans. 

Der  äussere  Gehörgang  besteht  aus  einer  knorpeligen  Röhre, 
als  Fortsetzung  des  Ohrknorpels,  und  einer  an  sie  angestttckelten  knö- 
chernen Röhre,  und  wird  somit  in  den  Mcatus  auditorius  cartilaymeus 
und  osseus  unterschieden.  Der  kuorpelige  Gchörgang  ist  besonders  an 
seiner  unteren  Wand  durch  Einschnitte  (Incisurae  Santorinianae)  durch- 
brochen. Der  knöcherne  Gehörgang  ist  ein  integrirender  Theil  des 
SchlUfehcins,  und  besitzt  an  seinem  inneren  Ende  einen  Falz  Rlr  die 
Aufnahme  der  Trommelhaut  (Sulcus  pro  membrana  ti/mpani).  Die  Länge 
des  ganzen  Ganges  (Axe  desselben)  variirt  von  9'" — 1".  An  der  oberen 
Wand  ist  die  läinge  geringer,  an  der  unteren  etwas  beträchtlicher,  weil 
das  Tronnueltell  nicht  vertical  steht,  sondern  mit  seinem  unteren  Rande 
nach  innen  abweicht.  Der  Winkel,  welchen  die  obere  Wand  des  äusse- 
ren Gehörganges  mit  dem  Trommelfell  bildet,  wird  sonach  ein  stumpfer, 
jener  zwischen  der  unteren  Gehörgangswand  und  Trommelfell  ein  spitzi- 
ger (45°)  sein.  Seine  Weite  ist  nicht  an  jedem  Querschnitte  dieselbe. 
Wo  der  knorpelige  Theil  an  den  knöchernen  stösst,  und  unmittelbar  am 
Trommelfell,  ist  die  Weite  um  */»"'  — • V"  grösser,  als  an  den  Zwischen- 
stellen. Seine  Richtung  weicht  von  der  geraden  nicht  unerheblich  ah. 
Sie  bildet  eine  nach  oben  convexe  Curve.  Giesst  man  den  Gang  mit 
Wachs  aus,  so  erhält  man  einen  Abdruck , der  etwas  spiral  nach  vorn, 
innen,  und  unten  gedreht  erscheint.  Eine  Fortsetzung  des  Integuments 
überzieht  seine  innere  Fläche.  Diese  Fortsetzung  wird  um  so  feiner, 
je  mehr  sie  sich  dem  Trommelfelle  nähert,  und  liedeekt  auch  als  dünnes 
Häutchen  die  äussere  Obcrtiäche  desselben.  Sie  besitzt,  so  weit  sie  den 
knorpeligen  Gehörgang  auskleidet,  zahlreiche  tubulöse,  den  Sclrweiss- 
drüsen  analog  gebaute  Dräschen,  deren  knäuelförmig  gewundenes  Eude 
sich  in  den  Gehörgangsknorpel  einbettet.  Sie  seeernireu  kein  gewöhn- 
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liebes  Sebum  cutaneum , sondern  den  als  Ohrenschmalz  bekannten, 
gelblichen,  schmierigen,  an  der  Luft  zu  Brocken  erhärtenden,  bitter 
schmeckenden  Stoff  ( Certimen,  vielleicht  von  cera  auriiim),  und  heissen 
deshalb  Glandulae  ceruminales.  Auch  an  kleinsten  Tastwärzchen  und 
Haaren  fehlt  es  nicht,  welche  letztere  besonders  am  Eingänge  dicht 
stehen,  und  zuweilen  die  aus  dem  Ohre  büschelförmig  lierausragenden 
sogenannten  Bocks  haare  (Hirci)  alter  Leute  darstellen. 

Nach  Buchanan  linden  sich  in  Einem  Ohre  1000  — 2000  Glandulae 
ceruminales.  — Durch  Ziehen  am  Ohre  kann  der  Wundant,  wenn  er  den 
GehOrgang  untersuchen  will,  wenigstens  den  knorpeligen  Theil  desselben  ge- 
rade machen,  indem  die  Incisurae  Santonin  nachgeben.  Durch  dieselben  In- 
cisurae  kann  auch  ein  Ahscess,  der  in  der  OhreudrUsengegend  entstand,  sich 
Bahn  in  den  Meatus  audilorius  brechen,  was  häutig  geschieht. 

Da  der  Querschnitt  des  Gehürganges  eine  Ellipse  und  kein  Kreis  ist,  so 
wird,  wenn  ein  runder  Kilrper,  z.  B.  eine  Erbse,  hineingefallen  ist,  und,  seines 
Anschwellens  wegen,  nicht  mehr  bei  seitlicher  Neigung  des  Kopfes  von  selbst 
hcrausgelangen  kann , noch  Baum  genug  vorhanden  sein , um  ein  Instrument 
hinter  ihn  zu  schieben,  und  ihn  damit  herauszuhringen.  Höchst  merkwürdig  sind 
die  sympathischen  Zufälle  (Kratzen  im  Halse,  Husten,  Würgen,  Erbrechen), 
welche  bei  derlei  chirurgischen  Hilfeleistungen  , selbst  wenn  sie  mit  nOthiger 
Delicatesse  gemacht  werden,  nicht  selten  Vorkommen,  und  ich  erwähne  dieses 
l'mstandes,  weil  die  Neurologie,  wie  später  folgt,  ihn  ganz  befriedigend  auf- 
zukläreu  vermag. 


§.  214.  Trommelfell. 

Das  Trommelfell  gehört  weder  der  äussereu  noch  inneren  Sphäre 
an,  sondern  liegt  als  Scheidewand  zwischen  beiden.  Da  man  jedoch 
wenigstens  einen  Theil  seiner  oberen  Contour,  bei  geschickter  Behand- 
lung des  Ohres  und  richtiger  Stellung  des  Kopfes  gegen  das  Licht, 
übersehen  kann,  so  schliesse  ich  es  dem  äusseren  Gehörgauge  an. 

Das  Trommelfell,  Trommelhaut  (Membrana  ti/mpani),  ver- 
mittelt die  Uebertragung  der  Schallwellen  vom  äusseren  Gehörgang  auf  die 
Kette  der  Gehörknöchelchen.  Sie  entspricht  durch  ihre  Spannung  und 
Elastieität  vollkommen  dem  aeustischen  Bedürfhiss,  welches,  um  den 
Uebergang  von  Luftwellen  auf  feste  Körper  zu  erleichtern , die  Inter- 
vention einer  gespannten  Membran  in  Anspruch  nimmt.  Das  Trommel- 
fell ist  im  Sulcus  pro  meinbrana  ti/mpani  am  inneren  Ende  des  knöcher- 
nen Mealus  audilorius  hefestigt,  aber  nicht  plan  gespannt,  sondern  nach 
innen  convex,  nach  aussen  concav.  Der  Befestigungsrand  des  Trommel- 
fells ist  der  dickste  Theil  des  Trommelfells,  und  besitzt  fast  knorpelige 
Härte;  daher  sein  Name  Annulus  cartilayineus.  Die  tiefste  Stelle  der 
äusseren  Concavität  ist  der  sogenannte  Vmbo.  Nahe  am  oberen  Bande 
wird  die  Trommelhaut  durch  den  Processus  minor  des  Hammers,  der 
sich  an  sie  von  innen  her  anstemmt,  etwas  hervorgetrieben.  Ihre  Form 
ist  länglich  oval,  ihre  Länge  verhält  sich  zur  Breite  wie  4.3"' : 4,0"'. 
Trotz  ihrer  Dünnheit,  besteht  sie  aus  drei  darstellbaren  Häuten,  von 
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denen  die.  äussere  der  Haut  des  Meatux  auditoriux  und  ihrer  Epidermis, 
die  innere  dem  Epithel  der  Schleimhaut  der  Trommelhöhle,  als  eine 
einfache  Zellenlage,  angehört,  die  mittlere  aber  eine  aus  bandartigen 
Bindegewebsfasern  bestehende,  gefässarme,  nicht  contraetile  Membran 
ist,  an  welcher  sich  wieder  eine  äussere  radiäre,  und  eine  innere  Kreise 
faser-Sehiehte  unterscheiden  lässt  (Gerlach).  Die  Ebene  des  Trommel- 
fells steht  nicht  senkrecht  auf  der  Axe  des  Gehörgangs,  sondern  ist 
schief  nach  innen  und  unten  gerichtet,  so  dass,  wenn  man  beide  Trom- 
melfelle in  dieser  Richtung  nach  einwärts  und  unten  verlängern  würde, 
sie  sich  unter  einem  Winkel  von  130“  schneiden  (Husch k ei.  Das 
Trommelfell  ist  so  dünn,  dass  der  mit  ihm  verwachsene  Hammergriff 
nach  aussen  durchscheint.  Eine  Oeffnung  (Foramen  Ririni)  existirt  in 
ihm  keineswegs  als  Norm,  und  ist  das  Vorkommen  einer  solchen  unter 
die  seltenen  Ausnahmen  zu  rechnen. 

Die  Gefässe  und  Nerven  des  Trommelfells  gehören  vorzugsweise 
der  äusseren  Lamelle  desselben  an,  und  sind  nach  Tröltsch  Fort- 
setzungen der  Gelasse  und  Nerven  der  oberen  Wand  des  äusseren  Gehör- 
ganges,  welche  sich  auf  die  äussere  Fläche  des  Trommelfells  herab- 
schlagen. Hieraus  kann  es  sieh  erklären,  warum  krankhafte  Processc 
in  der  äusseren  Schichte  des  Trommelfells  meistens  mit  .Schmerzen  ver- 
bunden sind,  während  bei  ihrem  Auftreten  in  der  inneren  Schichte,  wie 
es  gewöhnlich  bei  chronischem  Katarrh  der  Trommelhöhle  der  Fall  ist, 
die  Kranken  nur  durch  die  stetig  zunehmende  Schwerhörigkeit,  nicht 
aber  durch  schmerzhafte  Gefühle,  auf  ihr  Leiden  aufmerksam  gemacht 
werden.  Gerlach  fand  jüngst  auch  unter  dem  Epithel  der  inneren 
Trommelhautfläche  ein  capillares  Gefässnetz,  welches  mit  jenem  der 
Trommelhöhlensehleimhaut  continuirlich  zusammenhängt. 

Das  Foramen  Ririni  (A.  (J.  Rninus,  de  auililus  viliis.  Lipsiae,  1717. 
pag.  32)  soll  am  iiintercn  oberen  Tlieile  des  Trommelfells  Vorkommen,  mit  einem 
Scldiessmtiskel  und  einer  Deckklappe  versehen  sein.  Ich  habe  cs  weder  hei 
Erwachsenen,  noch  an  kindeslcichen  jemals  gesehen.  Sollte  es  je  Vorkommen, 
was  hei  jenen  Menschen  nicht  zu  bezweifeln  ist,  welche,  ohne  eine  Zerrcissung 
des  Trommelfells  erlitten  zu  haben,  Tabakrauch  aus  den  Obren  blasen  können,  so 
ist  es  fllr  eine  lleminungsbildiing  zu  nehmen,  welches  letztere  durch  lluschke's 
Beobachtungen  (Beitrüge  zur  l’hysiol.  1S21.  pag.  51),  nach  welchen  das  Trommel- 
fell im  frühesten  Embryoleben  obeu  nicht  geschlossen  ist,  wahrscheinlich  wird. 
Ausführliche  Erörterungen  dieses  Gegenstandes  enthält  $.  Iti  meiner  vergl.  anal. 
Untersuchungen  Uber  das  innere  Gehörorgan.  Prag,  IS  15. 

II.  Mittlere  Sphäre. 

§.  215.  Paukenhöhle  und  Ohrtrompete. 

Die  Pauken-  oder  Trommelhöhle  ( Carum  ti/mpani)  ist  eine 
zwischen  dem  Meatux  auditoriux  externus  und  dem  Felscntheile  des 
Schläfebeins  befindliche  Höhle,  welche  durch  die  Eustachische  Ohr- 
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trompete  mit  der  Rachenhöhlc  zusammenhängt,  von  dieser  aus  'mit  Luft 
gefüllt  wird,  und  die  Gehörknöchelchen  enthält.  Die  äussere  Wand 
der  Trommelhöhle  bildet  die  Membrana  tympani,  — die  hintere  Wand 
führt  in  die  Zellen  der  Pars  mustoidea,  — die  obere  ist  ein  dünnes, 
mässig  nach  oben  gebauchtes  Knochenblatt,  welches  unter  dem  Namen 
l'egmentum  tympuni  als  eine  Verlängerung  der  vorderen  oberen  Wand 
der  Öcbläfebeinpyramide  beschrieben  wurde,  — die  untere  Wand  ent- 
spricht der  unteren  Fläche  der  Pyramide,  — die  vordere  ist  die 
kleinste,  und  zeigt  die  Paukenmündung  der  Eustachischen  Trompete, 
und  Uber  dieser  den  Anfang  des  Halbkanals  für  den  Paukenfellspanner 
( Semicanalis  tensorls  tympuni).  Die  innere  Wand  besitzt  die  zahl- 
reichsten Merkwürdigkeiten,  welche  sind: 

1.  Das  ovale  Fenster  (besser  das  bohnenförmige,  Fenestru 
oralis  s.  vestibuii),  zum  Vorhof  des  Labyrinthes  führend.  Es  wird  durch 
die  Fussplatte  des  Steigbügels  verschlossen. 

2.  Unter  dem  ovalen  Fenster  liegt  das  runde  Fenster  (besser 
das  dreieckige,  Fenestru  rotunda  s.  triquetra,  s.  coehleae),  zur 
Schnecke  leitend,  und  durch  ein  feines  Häutchen  geschlossen,  welches 
seit  Scarpa  den  Namen  Membrana  tympuni  secundaria  führt.  Die  Ebene 
des  runden  Fensters  bildet  mit  jener  des  ovalen  fast  einen  rechten  Winkel. 
Man  sieht  deshalb  am  maeerirten  Schläfebein  durch  den  äusseren  Gehör- 
gang nur  das  ovale  Fenster  gut,  das  runde  aber  unvollkommen. 

3.  Zwischen  beiden  Fenstern  beginnt  eine  unebene  und  rauhe 
Knochenwulst — das  Vorgebirge,  Promontorium,  welches  einen  gros- 
sen Theil  der  inneren  Paukenhöhlenwand  einuimmt,  und  mit  einer  senk- 
recht Uber  sie  weglaufenden  Kinne  ( Sulcus  Jacobsonii)  gefurcht  erscheint, 
welche  eine  Verlängerung  des  beim  .Schläfebein  erwähnten  Canalirulus 
tympanicus  ist.  Der  Anfang  des  Promontorium  überragt  das  runde  Fen- 
ster, und  verwandelt  den  Zugang  zu  ihm  in  ein  trichterähuliches  Cavum, 
welches  so  gestellt  ist,  dass  man  vom  äusseren  Gehörgang  aus  nicht  in 
dasselbe  hineinsehen  kaun. 

4.  Hinter  der  Fenestru  ovulis  eine  niedrige,  zarte  und  hohle  Er- 
habenheit mit  einer  Oeffnung  an  der  Spitze  (Eminentia  pyramidalis). 

5.  Ueber  der  Fenestru  oralis  die  in  die  Paukenhöhle  vorspringende, 
dünne,  untere  Wand  des  Canalis  Fallopiae,  welcher  anfangs  nach  hinten, 
und  dann  nach  unten  läuft,  und  mit  der  Höhle  der  Eminentia  pyra- 
midalis durch  eine  Oeffnung  communicirt. 

0.  Ueber  dem  Promontorium  ein  knöcherner  Halbkaual,  Semicanalis 
tensoris  tympuni,  der  wagrecht  bis  zum  Foramen  ovale  streicht,  und 
hier  mit  einem  dünnen  löffelförmig  aufgekrümmten  Knochenblättchen 
(Rostrum  cochleure)  endigt. 

Nebst  diesen  grossen  und  sonder  Mühe  bemerkbaren  Eiuzelnheiten  finden 
sich  noch  kleinere,  fUr  die  subtilere  Anatomie  der  Kopfnerven  wirblige  Oeff- 
ntingcn,  an  den  Wanden  der  Trommelhöhle:  1.  Die  Jacobsun'sche  Furche  führt. 
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nach  oben  verfolgt,  in  eine  Oeflnung,  welche  unter  dem  Semicanalis  lei uoris 
lympani  zum  Hiatus  canalis  Fallopiae  geht,  2.  nach  unten  verfolgt,  zeigt 
diese  Furche  den  Weg  zur  Paukenmilndung  des  in  der  Fossula  pelrosa  be- 
ginnenden Canaliculus  lympanicus , 3,  an  der  vorderen  Wand  der  Trommel- 
höhle die  Paukrninündiingen  der  zwei,  aus  dem  Canalis  caroticus  kommenden 
Canaliculi  carotico-tympanici,  4.  an  der  tiusseren  Wand  und  am  hinteren  l'in- 
fange  des  für  die  Einrahmung  des  Trommelfelles  bestimmten  Falzes  {Sulcus  pro 
membrana  lympani),  die  PaukenölTiiung  des  aus  dem  unteren  Stacke  des  Ca- 
nalis Fallopiae,  dicht  flher  dem  Foramen  stylo -masloideum  entspringenden 
Kanälchens  filr  die  Chorda  lympani  ( Canaliculus  pro  clwrda  lympani). 

Die  Eustachi’sche  Ohrtrompete  (Tuba  Eustachii)  ist  ein  in 
der  Paukenhöhle  unter  dem  Semicanalis  tensoris  lympani  mit  einer  engen 
Oeffnung,  Ostium  tympanicum,  beginnender,  und,  trichterförmig  sich  er- 
weiternd, gegen  die  Rachenhöhle  nach  innen  und  unten  gerichteter  Kanal, 
welcher  im  oberen  Und  seitlichen  Raunte  des  Rachens  unmittelbar  hinter 
den  Choanen  mit  einer  länglich  ovalen,  wulstig  gerundeten  Oeffnung, 
Ostium  pharyngeum,  mündet.  Der  knöcherne  Theil  der  Trompete  ge- 
hört dem  Schläfebein  an,  und  liegt  am  vorderen  Winkel  der  Pyramide. 
Der  knorpelige  Theil  ist  ein  rinnenförmig  gehöhlter,  elastischer  Faser- 
knorpel, welcher  die  untere  Wand  der  Tuba  bildet,  und  durch  eine  fibröse 
Membran,  welche  an  den  vorderen  Winkel  der  Pyramide  innig  anhängt, 
zu  einem  Kanäle  geschlossen  wird.  Die  Länge  der  Tuba  beträgt  1 ", 
die  Oeffnung  im  Rachen  misst  in  der  Länge  3"',  in  der  Quere  1 '/*"*. 

Die  Schleimhaut  der  Eustachischen  Trompete  besitzt,  wie  der  Pharynx, 
Flimmerepithelium ; ebenso  die  Paukenhöhle  nach  Todd  und  llowman,  mit 
Ausnahme  des  l'eherzuges  der  Gehörknöchelchen,  und  der  inneren  Oberfläche 
der  Trommelhaut,  wo  Pllastcrepilhehum  vorkommt  (Kölliker). 

§.  216.  Gehörknöchelchen. 

Die  drei  Gehörknöchelchen  ( Ossicula  auditus)  bilden  eine  ge- 
gliederte Kette,  durch  welche  die  äussere  Wand  der  Trommelhöhle  mit 
der  inneren  in  Verbindung  gebracht,  und  die  Schwingungen  der  Trontmel- 
haut  auf  das  Labyrinth  fortgepflanzt  werden. 

Die  Gehörknöchelchen  sind  jedoch  nicht  das  einzige  Fortpflanzungsinedium 
der  Schwingungen  der  Trommelhaut  zum  Labyrinth.  Die  Osrillatinnen  der 
Trommelhaut  werden  auch  durch  die  hilft  der  Trommelhöhle  auf  die  das  runde 
Fenster  schliessende  Membrana  lympani  secundaria . und  durch  diese  auf  das 
Labvrinthwasser  übertragen.  Es  eiistirt  sonach  eine  doppelte  Leitung , durch 
Knochen  und  Luft  der  Trommelhöhle.  Erslere  ist,  wie  Müller’s  Versuche 
zeigten,  ungleich  kräftiger  als  letztere.  Pflanzt  man  nämlich  in  Ein  Ohr  einen 
kleinen  hölzernen  Trichter  ein,  dessen  Anfangs-  und  EndöHuung  durch  eine 
dartlbergcbundene  Haut  verschlossen  sind,  so  stellt  dieser  Trichter  ein  C'at-um 
lympani,  und  die  beiden  Häute  die  Membrana  lympani  propria  und  secundaria 
vor.  Hält  man  das  andere  Ohr  zu,  so  hört  das  lietnrliterte  Ohr  sehr  schlecht. 
Verbindet  mau  aber  die  beiden  Verscldiessungshäute  des  Trichters  durch  ein 
llolzstähchen , so  ist  der  Trichter  eine  Imitation  der  Trommelhöhle  mit  den 
Gehörknöchelchen,  die  äussere  Verschliessungshaut  repräsentirt  das  Trommelfell. 
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die  innere  die  Feneslra  ovalis , und  man  hört  bei  dieser  Modification  des 
Apparates  viel  schärfer  als  früher. 

Das  erste  und  grösste  Gehörknöchelchen  ist  der  Hammer,  Matleus. 
Er  hat  eher  die  Gestalt  eines  Schlegels,  als  die  eines  Hammers,  und 
wird  in  den  Kopf,  Hals,  Handhabe,  und  in  zwei  Fortsätze  eiugetheilt. 
Der  Kopf  ist  sein  oberes,  dickes,  kollng  aufgetriebenes  Ende,  an  des- 
sen hinterer  Fläche  eine,  zur  Articulation  mit  dem  nächstanliegenden 
Ambos  bestimmte,  aus  zwei  unter  einem  vorspringenden  Winkel  ver- 
einigten Facetten  bestehende  Gelenkfläche  vorkommt.  Er  kann  durch 
die  Trommelhaut  hindurch  nicht  gesehen  werden,  da  er  sammt  dem 
Halse,  auf  welchem  er  aufsitzt,  in  die  Concavität  der  oberen  Wand 
der  Paukenhöhle  hinaufragt.  Der  Griff  oder  die  Handhabe  ist  ein 
seitlich  zusammengedrucktes,  au  der  Spitze  etwas  abgeflachtes  Knochen- 
stielehen, welches  mit  der  Trommelhaut  fest  zusammenhängt,  indem  es 
zwischen  die  doppelte  Faserlage  der  mittleren  Lamelle  derselben  hinein- 
gewachsen ist  ( Gerl  ach ),  während  die  innere  und  äussere  darüber 
weglaufen.  Er  reicht  bis  Uber  die  Mitte  der  Tromuiellmut  herab,  und 
zieht  diese  so  nach  innen,  dass  er  ihre  ebene  Spannung  in  eine  nach 
aussen  eoneave  (L'mbo)  verändert.  Die  Fortsätze  sind  der  kurze  und 
der  lange.  Der  kurze  Fortsatz  geht  vom  Halse  gegen  die  Trommel- 
haut zu,  stemmt  sich  an  sie,  und  drängt  sie  dadurch  an  ihrem  oberen 
Umfange  konisch  hervor.  Der  lange  Fortsatz  (Processus  Folii  s.  Ravii) 
geht  vom  Halse  nach  vorn,  ist  dUnn  und  flach,  und  liegt  bei  Kindern 
lose  in  der  Fissura  Glaseri,  verwächst  aber  bei  Erwachsenen  mit  der 
unteren  Wand  derselben,  st»  dass  er  abbricht,  wenn  er  mit  Gewalt 
herausgezogen  wird,  und  nur  ein  kurzes  StUck  desselben  am  Hammer 
bleibt,  welches  man  früher  kannte  (seit  Folius ),  als  die  flache,  spatel- 
förmige,  mit  der  Glaserspalte  verwachsene  Fortsetzung  desselben  (seit 
Ra  v i u s ). 

Der  Ambos  (Incus)  ist  kleiner  als  der  Hammer,  und  an  Gestalt 
einem  zweiwurzeligen  ISackenzahn,  dessen  Wurzeln  rechtwinklig  diver- 
giren,  nicht  unähnlich.  Sein  Körper  (Krone  des  Zahns)  hat  eine  nach 
vom  gekehrte,  winkelig  einspringende  Gelenkfläche  (Mahlfläche  des  Zahns) 
fllr  die  entgegensehende  Gelenkfläche  des  Hammerkopfes.  Seine  beiden 
Fortsätze  zerfallen  in  den  langen,  welcher  mit  dem  Griff  des  Ham- 
mers parallel  nach  unten  und  innen  gerichtet  ist,  und  in  den  kurzen, 
welcher  direct  nach  hinten  sieht,  und-  an  die  hintere  Wand  der  Trom- 
melhöhle durch  ein  kurzes  Bändchen  befestigt  ist,  oder  häufiger  in 
einem  GrUbeheu  dieser  Wand  steckt.  Der  lange  Fortsatz  trägt  an 
seinem,  gegen  das  ovale  Fenster  etwas  einwärts  gekrümmten  Ende, 
das  linsenförmige  Be  in  eben,  Ossinit  um  lenticulare  Sy/rii,  welches 
kein  selbstständiges  Gehörknöchelchen,  sondern  eine  Apophyse  dieses 
Fortsatzes  ist.  Das  Linsenbeinchen  articulirt  mittelst  einer  schwach 
convexen  Gelenkfläche  mit  dem  Kopfe  des  Steigbügels  (Stapes), 
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der  seinen  Namen  von  seiner  Gestalt  führt,  und  mit  seiner  Fussplatte 
das  ovale  Fenster  verschliesst , in  welchem  er  nicht  feststeekt,  sondern 
durch  ein  fibröses  Häutchen , welches  den  ungemein  kleinen  Zwischen- 
raum zwischen  dem  Rande  der  Fussplatte  und  dem  Rande  des  Fensters 
ausfüllt,  beweglich  eingepflanzt  ist.  Die  beiden  Schenkel,  der  vordere 
mehr,  der  hintere  weniger  gekrümmt,  vereinigen  sich  am  Köpfchen, 
und  lassen  zwischen  sieh  einen  schwibbogenartigen  Raum  frei,  der  durch 
die  fibröse  Membrana  propria  slapedis  verschlossen  wird.  Der  Steig- 
bügel und  der  lange  Fortsatz  des  Amboses  bilden  einen  rechten  Winkel. 
Das  Köpfchen  des  Steigbügels  ist  somit  gegen  die  Troramelhaut  gerichtet, 
und  empfängt  jene  Stösse , welche  durch  die  Schwingungen  des  Trom- 
melfelles dem  Hammer,  von  diesem  dem  Ambos,  und  von  diesem  dem 
Steigbügel  mitgetheilt  werden,  von  dessen  Fussplatte  sie  in  das  Laby- 
rinthwasser übergehen. 

Die  Kette  der  Gehörknöchelchen  kann  durch  drei  animale  Muskeln, 
die  kleinsten  im  menschlichen  Körper,  bewegt  werden.  Der  Spanner 
des  Trommelfells  (Maxen Ins  Zensor  tympani  s.  Muxru/nx  mallei  in- 
ternus ) entspringt  ausserhalb  der  Trommelhöhle  von  der  Tabu  Euxtacbii 
und  dem  vorderen  Winkel  der  Felsenpyramide,  läuft  im  Semicanalis 
lensoris  tympani  nach  innen,  und  schickt  seine  feine  platte  Endsehne 
um  »las  Rost  rum  eochleare  herum  »wie  der  Musrulux  trochleuris  oculi 
um  den  Rollenknorpel)  zum  Halse  des  Hammers.  Er  vermehrt  die  Con- 
cavität  des  Trommelfells,  und  spannt  es  dadurch.  — Der  Er  schlaffer 
des  Trommelfells  (Musculus  laxalor  tympani  s.  Musen  lux  mal  lei  ex- 
tern ns),  der  von  der  Spina  angularis  des  Keilbeins  entspringt,  und  durch 
die  Glaserspalte  zum  langen  Fortsatz  des  Hammers  geht,  ist  ein  wahrer 
Muskel,  — kein  Band,  wofür  man  ihn  neuerer  Zeit  ausgiebt.  — Der 
Steigbügelmuskel,  Musculus  stupedius , nimmt  die  Höhle  der  Emi- 
nentiu  pyramidalis  ein,  und  schickt  seine  fadenförmige  Sehne,  durch 
das  Löchelchen  an  der  Spitze  der  Pyramide,  zum  Köpfchen  des  Steig- 
bügels. Seine  Wirkung  ist  unbekannt.  Alle  Muskeln  der  Gehörknöchel- 
chen haben  (piergestreifte  Primitivfasern.  — Den  von  Casserius  auf- 
gestellten, und  von  Sömmer ring  wieder  zur  Sprache  gebrachten  Mus- 
culus laxalor  tympani  minor,  habe  ich  nie  gesehen.  Er  soll  vom  oberen 
und  hinteren  Rande  des  Sulcus  pro  membrana  tympani  entstehen,  und 
zwischen  den  Blättern  des  Trommelfells  zuui  kleinen  Fortsatz  des  Hum- 
mers ziehen.  * 

Ausführliches  (Iber  die  Gehörknöchelchen  enthüll  Huschke's  Eingeweide- 
lelire,  |i.  837,  und  17  — "2ti  meiner  Untersuchungen  über  das  innere  Ge- 
hörorgan. Prag,  1845. 

hie  Schleimhaut  des  Hachens  setzt  sich  durch  die  Tuba  Euslachii  in  die 
Trommelhöhle,  und  die  damit  zusammenhängenden  Cellutae  mastoideae  fort, 
überzieht  alle  Wände,  die  Gehörknöchelchen  und  ihre  Muskeln,  bildet  an  den 
Ueberga ligssteilen  von  den  Wänden  zu  den  Knöchelchen  Dti|dicaturen,  welche 
als  Halt hän der  der  Ossieula  beschrieben  werden,  hüllt  den  Slapes  ein,  be- 
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festigt  seine  Fussplalle  im  ovalen  Fenster,  und  Überzieht  die  äussere  Fläche 
jenes  fibrifscn  Häutchens,  welches  in  einem  Falz  des  runden  Fensters  ausge- 
spannt ist,  und  von  Scarpa  als  Membrana  tympani  secundaria  zuerst  be- 
schrieben wurde. 


HI.  Innere  Sphäre  oder  Labyrinth. 

§.  21T.  Vorhof. 

Das  Labyrinth  besteht,  wie  schon  sein  Name  vennuthen  lässt, 
aus  mehreren  Räumen  und  Gängen  von  sonderbarer  Form,  die  alle  unter 
einander  in  Verbindung  stehen,  und  in  der  Felseninasse  der  Schläfebein- 
pyrantide  eingeschlossen,  so  schwer  darstellbar  sind,  dass  die  an  Hilfs- 
mitteln und  Untersuehungsmethoden  armen  Anatomen  der  Vorzeit,  sie 
mit  dem  Worte  „Labyrinth“  abfertigten.  Seine  Hauptabtheilungen 
sind:  der  Vorhof,  die  drei  Bogengänge,  und  die  Schnecke. 

Der  Vorhof  oder  Vors  aal  (Yestibulum)  ist  die  mittlere  Hohle 
des  Labyrinths,  welche  mit  den  tibrigen  Gängen  desselben  eommunicirt, 
und  der  Vereinigung«-  oder  Ausgangspunkt  derselben  ist.  Er  grenzt 
nach  aussen  au  das  Carum  tympani,  und  würde  mit  ihm  in  offener  Ver- 
bindung stehen,  wenn  die  Fussplattc  des  Steigbügels  nicht  das  ovale 
Fenster  verschliessen  würde.  Nach  innen  grenzt  er  an  den  Grund  des 
Meatux  nuditoriux  internus,  nach  vorn  an  die  Schnecke,  nach  hinten 
an  die  drei  Bogengänge,  nach  oben  an  den  Anfang  des  vom  inneren 
Gehürgang  entspringenden  Cana/is  Fallopiae;  nach  unten  hat  er  keinen 
Nachbar  von  Wichtigkeit.  Er  besteht  aus  zwei  Abtheilungen  von  un- 
gleichen Dimensionen.  Die  vordere,  mehr  sphärische,  ist  der  Rerexxux 
hemisphaericus ; die  hintere,  länglich  ovale,  der  Reressus  liemielliptirus. 
Beide  werden  durch  eine  niedrige  Knochenleiste  der  inneren  Wand 
( Crista  r estibuli)  von  einander  abgemarkt.  Die  Crista  endet  nach  oben 
an  einer  konischen  Hervorragung  (Pyrainit  restibu/i,  Scarpa),  deren 
Spitze  man  am  maeerirten  Felsenbein  durch  die  Fenestra  ora/is,  hinter 
ihrem  oberen  Rande  sehen  kann.  Im  Reressus  kemieUipticus  münden 
die  drei  Bogengänge  mit  fünf  Oeffnungen  aus.  Eine  dieser  Oeffnungen 
entsteht  durch  die  Verschmelzung  zweier,  liegt  an  der  inneren  Wand, 
ist  etwas  grösser  als  die  übrigen  vier,  und  hat  vor  sich  die  sehr  feine 
Vorhoföffhung  des  Aquaeductus  cestibuli,  zu  welcher  eine  ritzfönnige 
Furche  der  inneren  Wand  den  Weg  zeigt.  Im  Recesxus  hemisphaericus 
liegt,  an  der  vorderen  Wand  desselben,  der  Eingang  zur  Vorhofstreppc 
der  Schnecke  — so  gross  wie  eine  Bogengangsmündung. 

Ausser  diesen  grosseren  OeflTnimgcn  finden  sieh  an  der  Wand  des  Vor- 
hofes  noch  drei  Gruppen  haarfeiner  LOcherchen  — die  sogenannten  Sieb  fl  ecke, 
Maculae  cribrosae  — welche  in  kurze  Bührchen  fuhren,  die  im  Meatus  audi- 
lorius  internus  mUnden,  und  den  in  seine  feinsten  Fasern  zerfallenden  .Verein 
i estibuli  in  den  Vorsaal  einlreten  lassen.  Mau  findet  regelmässig  eine  obere 
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(an  der  Pyramis  ceslibuli ) , eine  mittlere  (etwas  unter  dem  Cenlrum  des 
Recessus  hemisphaericus),  und  eine  untere.  Mit  der  Loupe  betrachtet,  gleicht 
ihre  Ansicht  dem  Querschnitte  eines  spanischen  Rohrs.  Auch  die  früher  er- 
wähnte Pyramis  ist  ein  System  feiner  paralleler  Knochenkanälchen,  welche,  wie 
die  Maculae  cribrosae , einen  in  feinste  Fäden  aufgeldsteil  Ast  des  .Yerrw 
restibuli  in  den  Vorliof  gelangen  lassen. 

§.  218.  Bogengänge, 

Die  drei  Bogengänge  (('anales  semicirculares)  werden  in  den 
oberen,  unteren  oder  hinteren,  und  äusseren  eingetheilt.  Sie 
sind  so  gestellt,  dass  ihre  Ebenen  senkrecht  auf  einander  stehen.  Jeder 
hat  eine  Anfangs-  und  eine  Endmttndung  im  Recessus  kemiel/ipticus  des 
Vorhofs.  Die  Anfangsmllndung  erweitert  sieh  zu  einer  ovalen,  einer 
FeldHasehe  im  Kleinen  ähnlichen  Höhle,  welche  Ampulla  genannt  wird. 
Es  finden  sieh  drei  solcher  Ampullenmündungen,  aber  nur  zwei  schlichte 
Endmündungen,  indem  die  Endschenkel  des  oberen  und  unteren  Bogen- 
ganges, kurz  vor  ihrer  Einmündung  in  den  Vorsaal,  in  eine  kurze  ge- 
meinschaftliche Endröhre  übergehen,  wodurch  die  Zahl  sämmtlicher 
Oeffnungen  der  Bogengänge,  welche  sechs  sein  sollte,  auf  fünf  vermin- 
dert wird. 

Die  Richtung  des  oberen  Bogenganges  kreuzt  sich  mit  der  oberen 
Kante  des  Felsenbeins,  die  des  unteren  oder  hinteren  streicht  mit  der 
hinteren  Fläche  der  Pyramide  fast  parallel,  die  des  äusseren  fällt  schief 
nach  aussen  und  unten  ab,  und  bildet,  indem  sie  die  innere  Wand  der 
Trommelhöhle  etwas  hervortreilit , eine  über  dem  Canalis  Fal/opiae  be- 
findliche Wulst.  Der  äussere  Bogengang  ist  der  kürzeste,  der  hintere 
der  längste.  Ihr  Querschnitt  ist  ein  Oval.  Die  Grösse  ihrer  Krüm- 
mungen beträgt,  namentlich  beim  äusseren,  mehr  als  ISO  ; auch  bleibt 
die  Richtung  des  Kanals  nicht  in  einer  und  derselben  Ebene,  sondern 
weicht  durch  seitliche  Divergenz  seiner  beiden  Enden,  wie  am  oberen 
Bogengang,  oder  durch  Ausschweifung  seiner  Krümmung,  wie  am  äus- 
seren, von  der  Kreisebene  ab. 

Es  ist  vergebliche  Mühe,  sieh  von  «lein  Baue  des  Labyrinths  und  den 
Verhältnissen  seiner  einzelnen  Ablheilungen  «lurch  LectUre  anatomischer  Schrif- 
ten — seien  sic  die  umständlichsten  und  genauesten  — einen  Begriff  zu 
machen,  l’m  diesen  zu  erhallen , muss  man  selbst  Hand  anlegen . und  »ich 
in  der  technischen  Bearbeitung  dieses  so  überraschend  schönen  Baues  ver- 
suchen. An  Schläfeknochen  von  Kindern  wird  man , da  die  hier  gegebene 
praktische  Beschreibung  das  Aufsuthcn  der  Theile  erleichtert,  zuerst  die  Merk- 
würdigkeiten der  Trommelhöhle  ohne  Schwierigkeiten  auffiiiden,  und  kann 
dann  zur  Präparation  des  Labyrinthes  schreiten,  welche,  wenn  sie  noch  so 
roh  ausfällt,  doch  eine  gewisse  Sicherheit  der  Vorstellung  erzeugt,  die  das 
ldosse  Memoriren  gelesener  Beschreibungen  nie  geben  kann. 
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§.  219.  Schnecke. 

Die  Schnecke  (Cochlea)  ist  ein  schraubenförmig  '2\j mal  aufge- 
wundener Gang,  ähnlich  dem  Gehäuse  einer  Gartenschnecke.  Sie  liegt 
vor  dem  Vorhof,  und  hinter  dem  Carotischen  Kanal,  bildet,  indem  sie 
die  Knochenmasse  des  Felsenbeins  gegen  die  Paukenhöhle  verdrängt, 
das  Promontorium,  und  stösst  nach  innen  an  das  blinde  Ende  des  Mea- 
tus  auditorius  internus.  Die  Windungen  liegen  nieht  in  einer  Ebene, 
sondern  erheben  sich  Uber  einander,  und  werden  zugleich  kleiner.  Die 
knöcherne  Axe,  um  welche  sie  sich  drehen,  heisst  ftlr  die  erste  Win- 
dung: Spindel,  Modiolus,  für  diezweite:  Säulehen,  Columella,  und 
ftlr  die  letzte  halbe  Windung:  Spindel blatt,  Lamina  modioli,  welches 
letztere  aber  nicht  freisteht,  sondern  sich  in  die  Zwischenwand  der 
zweiten  und  letzten  halben  Windung  fortsetzt,  und  deshalb  auch  als  der 
Endrand  dieser  Zwischenwand  angesehen  werden  kann.  Der  Modiolus 
ist,  weil  die  erste  Windung  der  Schneeke  die  grösste  ist,  dicker  als 
die  Columella,  und  diese  wieder  dicker  als  die  Lamina  modioli.  Die 
Axe  der  Schnecke  liegt  horizontal,  in  der  Richtung  des  Querdurchmes- 
sers des  Felsenbeins.  Die  breite  Basis  der  Schnecke  misst  4"',  ihre 
Höhe,  von  der  Mitte  der  Basis  bis  zum  blinden  Ende  des  Schnecken- 
ganges (Kuppel,  Cupula)  2,4'".  Die  die  Gänge  von  einander  tren- 
nende Zwischenwand,  wird  gegen  die  Kuppel  dünner,  verliert  ihre  ur- 
sprüngliche Richtung,  und  stellt  sich  während  der  letzten  Schraubentour 
so  auf,  dass  sie  durch  ihre  Einrollung  einen  konischen,  einer  nicht  ganz 
geschlossenen  Papierdüte  ähnlichen  Raum  umgreift,  dessen  nach  unten 
gerichtete  Spitze  das  Ende  der  Columella,  und  dessen  gewölbte  Basis 
die  Kuppel  der  Schnecke  ist.  Dieser  Raum  ist  der  Trichter,  Scyphus 
Vieussenii.  Die  Höhle  des  Schneckenganges  wird  durch  das  an  die 
Axe  befestigte,  dünne,  ebenfalls  spiral  gewundene,  aus  zwei  Lamellen 
bestehende  knöcherne  Spiralblatt,  Lamina  spiralix  ossea,  in  zwei 
Treppen  getheilt,  von  denen  die  untere,  der  Basis  nähere,  durch  das 
runde  Fenster  mit  der  Paukenhöhle,  die  obere,  von  der  Basis  entfern- 
tere, mit  dem  Becessus  hemisphaericus  des  Vorhofs  eommunicirt.  Erstere 
heisst  deshalb  Scala  ti/mpani,  letztere  Scala  vestibuli.  In  der  Scala 
h/mpani  liegt,  gleich  hinter  der  das  runde  Fenster  verschliesseuden 
Membrana  ti/mpani  secundaria,  die  Anfangsöflhung  des  Aquaeductus  ad 
cochleam.  Die  Lamina  spiralis  ossea  hört  in  der  letzten  halben  Win- 
dung der  Schnecke  mit  einem  zugespitzten,  hakenförmig  gekrümmten 
Ende  ( Ilamulus ) auf,  welches  in  den  Scyphus  Vieussenii  hincinsieht. 
Da  uie  Lamina  spiralis  ossea  nur  bis  in  die  Mitte  des  Schneckenganges 
hineinreicht,  so  wird  die  vollkommene  Trennung  beider  Sealae  durch 
die  Lamina  spiralis  membranacea,  eine  Fortsetzung  der  ossea,  bewerk- 
stelligt. Die  Lumina  spiralis  membranacea  setzt  sich  in  der  Kuppel 
der  Schnecke  Uber  den  Hamulus  hinaus  fort,  und  umgreift  mit  diesem 
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eine  Oeffnung  ( fMirotrema  Brescheti,  — ihS,  Schnecke,  rpf/ia,  Loch), 
durch  welche  Scu/u  ti/mpani  und  Scala  vestibuli  unter  einander  in  Ver- 
bindung stehen. 

Mein  ehemaliger  Proseclor,  Marchese  Corli,  hat  das  Verdienst,  eine 
sehr  sorgfältige  und  genaue  mikroskopische  Untersuchung  (Iber  den  Bau  der 
Lamina  spiralis  ossea  und  membranacea,  so  wie  der  Nerven  und  Gefässe 
derselben  vorgenounneii  zu  haben , deren  überraschende  und  coinphrirle  Er- 
gebnisse in  dem  hei  der  Literatur  des  Gehörganges  (§.  221)  angeführten 
Werke  niedergelegl  wurden.  Auf  dieses  Werk,  sowie  auf  die  später  erschie- 
nenen Abhandlungen  von  Claudius  und  Bit tt eher,  verweise  ich  Jene,  welche 
mehr  über  diesen  Gegenstand  zu  erfahren  wünschen,  als  in  einem  Lehrhuche 
von  der  compeudiitsen  Form  des  vorliegenden,  füglich  angeführt  werden  kann, 
ich  erwähne  hier  nur,  dass  Corti  eine  vou  der  oberen  Fläche  der  Lamina 
spiralis  membranacea  in  schiefer  Richtung  nach  aussen  und  oben  ahgehende. 
aceessorische , häutige  Spirallamelle  entdeckte,  welche  die  gegenüber-stehende 
Wand  des  Schneckenhauses  nicht  erreicht,  wie  es  die  eigentliche  Istmina  spi- 
ralis membranacea  getlian  hat.  Zwischen  beiden  Laminis  spiralil/us  mem- 
branaceis  befindet  sich  ein  Falz.  In  diesen  Falz  erheben  sich  die  Fasern  des 
Gehörnerven  als  aulTallend  gestaltete  Fortsätze,  welche  mit  einem  spitzigen  und 
drei  über  einander  liegenden  kolhigen  Enden  aufliören. 

Die  l.ahyriuthhühle  darf  nicht  als  ein  im  Felsenbeine  befindlicher,  und 
zunächst  von  dessen  Knochenmasse  umschlossener  Kaum  angesehen  wer- 
den, da  das  Labyrinth  früher  als  das  Felsenbein  entsteht,  und  Yeslibulum, 
I anales  semtcirculares , und  Cochlea,  eine  besondere,  glasartig  spröde,  feilte 
knochenlainelle  als  nächste  Hülse  haben,  welche  ich  als  Lamina  citrea  beschrieb, 
und  auf  welche  sich  später  die  Kuochenniasse  des  Felsenbeins  von  aussen  ahlagerl. 
An  allen  Schnitten  des  Labyrinths  sieht  man  diese  gelblich  graue  Lamelle  deut- 
lich. Zwischen  ihr  und  dem  eigentlichen  Felsenbclcg  ist  hei  Kindern  eine 
zellig  spongiöse  Knochensuhslanz  abgelagert,  welche  das  Präpariren  (Ausschälen 
des  Lahyrinlhs  aus  seiner  Hülse)  sehr  erleichtert. 

Der  Modiolus  und  die  Golumella  sind  ein  System  paralleler  Knocltenrühr- 
chen,  welche  im  inneren  Gehörgange  mit  feinen,  in  einer  Spirallinie  gelegenen 
Oeflhungen  beginnen  (Tractus  spiralis  foraminulentus ),  und  sich  zur  Schnecke 
so  verhalten , wie  die  Laminae  cribrotae  zum  Vorliof,  d.  h.  sie  geleiten  die 
Filamente  des  Xerrus  cochleae  zur  Schnecke,  wo  sic  theils  in,  tlieils  auf 
dem  Spiralblatt  endigen.  Das  durch  die  Axe  des  Modiolus  und  der  Columella 
laufende  centrale  Röhrchen  ist  etwas  grösser  als  die  übrigen,  und  wird  als 
Canalis  centralis  mudioli  besonders  benannt.  Es  inUiidel  an  dem  Ende  der 
Columella.  oder  an  der  Spitze  des  Scyphus  Yieussenii.  Jedes  Röhrchen  geleitet 
in  der  Tour  zur  Auhrfluiigsstelle  der  Lamina  spiralis  ossea , und  mündet  in 
dem  Raume,  der  zwischen  den  beiden  Blättern  derselben  übrig  bleibt. 

1 1 g hat  zuerst  bewiesen , dass  der  häufig  als  ein  selbstständiges  Gebilde 
betrachtete  Scyphus  Yieussenii,  das  Gehäuse  der  letzten  halben  Schnecken- 
münduug  ist  (Anal.  Beob.  über  den  Bau  der  Schnecke.  l*rag,  1 82 1 ).  Da  der 
Scyphus  Yieussenii  den  Hamulus  spiralis  enthält , und  von  dem  convexen 
Rande  dieses , die  Lumina  spiralis  membranacea  gegen  die  innere  Oberfläche 
des  Scyphus  schräg  sich  erhebt,  so  muss  ein  kleinerer  Scyphus  in  dem  Vietis- 
sen'schen  grösseren  stecken,  und  dieser  wurde  von  Krause  als  Scyphulus 
zuerst  unterschieden.  Seine  Spitze  ist  das  Helicotrema.  Er  ist  eben  so  wenig 
geschlossen,  wie  der  grössere  Scyphus,  und  überhaupt  nur  das  Ende  der 
Scala  vestibuli. 
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Todd  und  Bowinan  haben  einen  -organischen  Muskel  in  der  Schnecke 
beschrieben  (Phvsinlogiral  Anatoiny.  II.  pag.  26.),  der  von  der  inneren  Wand 
der  Schnecke  zur  Lumina  spiralit  membranacea  geht , um  diese  zu  spannen. 
Sie  nannten  ihn  Musculus  cnchlearit.  Kill  liker  erklärt  sich  gegen  die  mus- 
culiisc  Natur  dieses  Fundes. 

Die  Membrana  tympani  secundaria  bestellt,  wie  die  eigentliche  Trommel- 
haut,  aus  einer  mittleren  (ihrOsen  Schichte,  an  welche  sich  aussen  und  innen 
die  häutigen  UeherzUge  jener  Hohlen  anlegen,  welche  durch  sie  von  einander 
geschieden  werden.  Der  Aquaeductus  cochleoe  ist,  wie  der  Aquaeductus  resti- 
buli,  ein  venöser  Gefüsskan.d.  Siehe  meine  Untersuchungen  Über  das  Gehör- 
organ §.  122. 


§.  220.  Hiiutiges  Labyrinth. 

Die  innere  Oberfläche  des  knöchernen  Labyrinth»  ist  mit  einem 
zarten  Häutchen,  Periosteum  intemum,  überzogen,  welches  an  seiner 
freien  Fläche  glatt  und  glänzend  ist,  wie  eiue  seröse  Haut,  und  von 
einer  Schichte  polygonaler  Epithelialzellen  bedeckt  wird.  Es  sondert 
eine  seröse  Flüssigkeit  ab,  welche  die  häutigen  Säckchen  des  Labyrinths 
und  ihre  Verlängerungen  als  Perilympha  s.  Aqimla  Cotunni  bespült. 
Die  häutigen  Säckchen  nehmen  den  Recessus  hemisphaericus  und 
hemiellipticus  des  Vorhofs  ein,  und  führen  dieselben  Namen  — Sacculus 
sphaericus  et  elUpticus.  Sie  haben  keine  Verbindung  untereinander, 
und  berühren  sich  blos.  Die  Pyramis  vestibuli  ragt  zwischen  beide 
Säckchen  hinein.  Vom  Sacculus  ellipticus  gehen  als  dessen  Verlänge- 
rungen die  häutigen  Bogengänge  aus,  welche  die  knöchernen  nicht 
ganz  ausfüllen,  und,  so  wie  diese,  an  einem  ihrer  Schenkel  eine  flaschen- 
förinige  Erweiterung  (Ampulla  membranacea)  bilden.  Die  Säckeheu 
und  die  häutigen  Bogenröhrchen  sind  hohl,  und  enthalten  eine  Flüssig- 
keit ( Endolympha ).  Au  jenen  Stellen  der  Säckchen , welche  den  drei 
Laminae  cribrosae,  und  der  Pyramis  vestibuli,  somit  den  Eintrittsstellen 
der  Fasern  des  Nervus  arusticus  in  den  Vorsaal  entsprechen,  bemerkt 
man  kreideweisse,  rundliche  Plättchen,  welche  aus  einer  Menge  mikro- 
skopischer Krystalle  von  kohlensaurem  Kalk  bestehen,  die  durch  ein 
zähes  Gement  zu  eoncav-convexen Scheibchen  (Otoeonie,  Breschetizu- 
sammengebacken  sind. 

Der  Gehörnen-  theilt  sich  im  Meatus  auditorius  internus  in  den 
Nereus  vestibuli  und  Nervus  cocltleue.  Der  Nervus  vestibuli,  der  sieh 
durch  die  Löcherchen  der  drei  Laminae  cribrosae  hindurehscliiebt, 
und  sich  dadurch  in  so  viele  Filamente  auflöst,  als  Löcherehen  existiren, 
betritt  die  häutigen  Säckchen,  und  verästelt  sich  in  ihrer  Wand  und 
in  jener  der  drei  Ampullen,  ohne  in  die  Höhle  derselben  einzudringen, 
und  sich  in  die  lange  Zeit  angenommene  Pulpa  acustiea  aufzulösen. 
Die  von  Breschet  und  Krause  beschriebenen  schlingenförmigen  Uin- 
l>eugungen  der  letzten  Theilungsfasem  existiren  ganz  bestimmt  nicht. 
Der  Nervus  coch/eae  geht  durch  die  Löcherchen  des  Tractus  spiralis 

Lelirboch  der  Anatomie.  6.  Auft.  34 
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foraminulentus  in  den  Modiolus. und  die  Columella,  schickt  seine  Fäser- 
chen an  der  Anheftungsstelle  der  Lumina  spiralis  in  den  aus  netzförmig 
verstrickten  feinen  Knochenkanälchen  bestehenden  Raum  zwischen  bei- 
den Lamellen  derselben,  wo  sie  ein  dichtes  Geflecht  erzeugen,  welches 
nach  Corti’s  Entdeckung  nahe  am  Rande  der  Zona  viele  ovale,  bipo- 
lare Ganglienzellen  enthält,  in  welche  die  Primitivfasern  des  X errat 
cochleae  Ubergehen,  um  am  anderen  (äusseren)  Pol  derselben  wieder 
auszutreten,  sich  parallel  nehen  einander  zu  legen,  marklos  zu  werden, 
und  als  äusserst  feine,  0,001"'  dicke  Fäden,  auf  der  unteren  Fläche 
der  Zona  denticulata  wahrscheinlich  frei  zu  endigen. 

Das  Periosteum  inlernum  des  Labyrinths  schickt  Fortsetzungen  durch  die 
beiden  Aquaeductus  zur  äusseren  Beinhaul  des  Felsenbeins.  Die  durch  den 
Aquaeductus  ad  cochleam  austretende  Fortsetzung,  kann  hei  Embryonen  gros- 
serer Tliiere,  nach  vorausgegangener  Maccralion,  als  ein  hohler,  trichterförmiger 
Zapfen  herausgezogen  werden. 

Oie  Gcslaltungsmembran  der  häutigen  Vorhofssäckchen  bestellt  aus  meh- 
reren Schichten,  wovon  die  äusserste  die  Charaktere  einer  stellenweise  pig- 
mentirten  liimlcgevvebshaut , die  zweite  jene  einer  struclurlosen  Membran  be- 
sitzt ; die  dritte,  innerste,  eine  einfache  Zellenschichte  darstellt.  — Die  Nerven, 
welche  zu  den  Vorhofssäckchcn  gelangen,  zerfallen  in  BiJsehcl  divergireniler 
Fasern,  welche  miteinander  anastomosiren,  sich  wiederholt  thcilcn  und  verjün- 
gen, deren  letzte  Endigung  jedoch  noch  nicht  mit  Bestimmtheit  festgestellt  ist. 
Vielleicht  stehen  sie  nnl  der  Zeilenschichte  an  der  inneren  Oberfläche  der 
Sacculi  in  einer  ähnlichen  Beziehung,  wie  die  Fasern  des  Sehnerven  zu  den 
Stäbchen  und  Zapfen  der  Netzhaut.  Einige  Bündel  der  Vorhofsnerven  schieben 
sich  durch  die  krystallinischeu  Scheibchen  der  Sacculi  durch.  In  den  häutigen 
BogenrOhren  fehlt,  mit  Ausnahme  der  Ampullae,  jede  Spur  von  Nerven,  obwohl 
die  Dicke  der  Bührenmeuibran  das  Doppelte  von  der  Haut  der  Säckchen  be- 
trägt. — Nicht  alle  Fäden  des  .Verena  retlibuli  treten  an  die  Sacculi;  kleine 
Bündel  derselben  dringen  direct  in  die  häutigen  Ampullen  ein,  deren  äussere 
Wand  sie  vor  sich  hertreiben  (einstillpen).  und  dadurch  äusserlich  eine  Furche, 
und  innerlich  einen  Vorsprung  von  0,2"'  Höhe  erzeugen  — Sulcus  et  Septum 
ampullae  (Steilensand,  Müllers  Archiv.  1835.  2.  Ilell.).  Die  Nerven- 
endigungen in  den  Ampullen  sind,  wenigstens  im  Menschen,  ebenso  ungenügend 
erforscht,  wie  jene  in  den  Vorhofssäckchen.  — Die  Kalkkrvstalle  in  den  auf 
der  inneren  Fläche  der  Vorhofssäckchen  aufsitzenden  Plättchen  wurden  zuerst 
von  Huschke  (Froriep's  Notizen.  1832.  Nr.  707)  als  sechsseitige  Prismen 
mit  sechsseitigen  ZiispitzungspyTamiden  beschrieben.  Sie  kommen  übrigens 
auch  frei  in  der  Endolympha  und  in  dem  Serum,  welches  die  Schncckenhüble 
ausfilllt,  vor.  Bei  den  Sepien  und  den  niederen  Wirhelthieren  (Fischen)  werden 
diese  Scheibchen  sehr  hart  und  gross,  und  bilden  die  sogenannten  Gehörsteine 
oder  Ololitlien. 

Gelier  die  Endigungsweise  des  llürnerven  im  Labyrinth  schrieb  neuester 
Zeit  ausführlich  M.  Schullse  iu  Müll.  Arch.  IS58.  pag.  343,  seqq. 

Zwei  Kanäle  des  Felsenbeins,  die  mit  dem  Gehörorgane  in  näherer 
Beziehung  stehen,  mtlssen  hier  noch  erwähnt  werden:  der  innere  Ge- 
hörgnng,  und  der  Fallopische  Kanal. 

Der  innere  Gehörgang  beginnt  an  der  hinteren  Fläche  der 
Felsenpyramide,  und  dringt  so  weit  in  die  Masse  derselben  ein,  dass 
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er  vom  Vestibulum  nur  durch  eine  dünne  Knochenlamelle  getrennt  wird. 
Sein  blindsackähnliches  Ende  wird  durch  eine  quervorspringende  Knochen- 
leiste in  eine  obere  und  untere  Grube  getrennt.  Erstere  vertieft  sich 
wieder  in  zwei  kleinere  Grübchen,  wovon  das  vordere  sich  zum  Fallo- 
pischen  Kanäle  verlängert,  das  hintere  aber  mehrere  feine  Oeffnungen 
besitzt,  welche  zur  Lamina  cribrota  superior  führen.  Die  untere  Grube 
enthält  den  Tractus  spiral ix  foraminnlentus , und  hinter  diesem,  einige 
kleinere  Oeffnungen,  welche  zur  Macula  cribrosa  media,  und  eine  grös- 
sere, welche  zur  inferior  geleitet.  Der  innere  Gebiirgang  enthält  den 
Nervus  acuslicus,  den  Nervus  facialis,  und  die  Arteria  auditiva  interna, 
alter  keine  Vene. 

Der  Fallopische  Kanal  läuft,  von  seinem  Ursprung  im  inneren 
Gehörgang,  durch  die  Knoehemuasse  des  Felsenbeins  anfangs  nach 
aussen,  dann  über  dem  ovalen  Fenster  nach  hinten,  und  zuletzt  nach 
unten  zum  Forumen  stijlo-mastoideum.  Er  besteht  somit  aus  drei,  unter 
Winkeln  zusammengestückelten  Abschnitten.  Die  Winkel  heissen  Genirula 
(kniefönnige  Beugungeni.  Das  erste  Knie  ist  scharf  geknickt,  fast  recht- 
winklig; das  zweite  erscheint  mehr  als  bogenförmige  Krümmung.  Am 
ersten  Knie  zeigt  der  Fallopische  Kanal  die  an  der  vorderen  oberen 
Fläche  der  Pyramide  bemerkte  Seiteuöffnung  ( Hiatus  s.  Aperturn  spuria 
canalis  Fall.),  zu  welcher  der  ISn/cus  pefrosus  superficialis  hinftihrte. 
Im  Hiatus  mündet  der  in  der  Fossula  petrosa  entsprungene,  in  der 
Pauke  über  das  Promontorium  nur  als  Furche  aufsteigende,  und  unter 
dem  Semicanalis  tensoris  tympani  zum  Fallopisehen  Kanäle  führende 
Canalicultts  tympanicus.  Zwischen  dem  ersten  und  zweiten  Knie  liegt  der 
Canalis  FaUopiae  zwiseheu  Fenestra  oralis  und  Canalis  semicircularis 
eu  ternus , wo  er  in  die  Paukenhöhle  bauchig  vorspringt.  Vom  zweiten 
Knie  an  steigt  er  hinter  der  Eminentia  pyramidalis  herab,  mit  deren 
Höhle  er  durch  eine  Oeffnung  zusammenhängt.  Auch  mit  dem  Canali- 
cult/s  mastoideus  hat  dieser  letzte  Abschnitt  des  Fallopisehen  Kanals 
eine  Communication.  Bevor  er  am  Griffelwarzenloch  endigt,  schickt 
er  den  kurzen  Canaliculus  chordae  zur  Paukenhöhle. 

§.  221.  Literatur  der  gesummten  Sinnenlehre. 

/.  Tastoryan. 

J.  Purkinje,  comment.  de  exam.  physiol.  nrgani  visus  el  systematis  eutanei. 
Vratisl.,  1S23.  S. 

U.  Hreschel  el  Ramsel  de  Vauieme,  nonveiles  rerherclies  sur  la  structure  de 
la  pe.ni.  Paris,  1835.  8. 

ti.  Simon,  Beschreibung  der  normalen  Haut,  in  dessen : Hautkrankheiten,  durch 
anal,  Untersuchungen  erläutert.  Berlin,  1S4S. 

Uärensprung,  Beiträge  zur  Anatomie  und  Pathologie  der  menschl.  Haut.  1 S-t  8. 

ftlier  Epidermis,  Rete  Malpighii,  Haare,  Nägel,  findet  man  alles  Wissens- 
wert!.e in  den  Geweblehren  von  Heule  und  k'vlliker,  und  kleinere  Aufsätze 
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in  Müller’s  Archiv,  von  Bidder,  G.  Simon.  Kohlrausch,  etc.,  ferner  von  Heuling 
in  Froriep’s  Notizen,  1 S4S , Sr.  113.  und  insbesondere  von  kolliker,  aber 
den  Bau  der  Haarhtilge  und  Haare,  in  den  Miltheilungen  der  Zürcher  Gesell- 
schaft. 1847,  so  wie  von  E.  Reissner,  nonnulla  de  hominis  mammaliutuque  püo. 
Dorpat.  1 853.  Sehr  wichtig  Iflr  das  Studium  des  Nagels  ist  Virchov , zur 
normalen  und  [in t hol . Anatomie  der  Nagel,  in  den  Wflrzb.  Verh.  1854.  5.  Bd.. 
und  über  die  Epidermis  der  Hohlhand  handelt  speciell  E.  Ohl , in  den  Annah 
universali  di  medicina,  1857,  p.  54,  281,  n.  540. 

Eiue  umfassende  Zusammenstellung  eigener  und  fremder  Beobachtungen 
über  die  Struclur  der  Haut  und  ihrer  Anuexa,  enthalt  Krauses  Artikel  „Haut" 
in  Wagners  Handwörterbuch  der  Physiologie.  — Die  an  interessanten  Thal- 
sachen  reiche  Entwicklungsgeschichte  der  Haut,  gab  Kolliker  im  2.  Bande  der 
ZeilschriD  für  wissenschaftliche  Zoologie.  — Heber  die  glatten  Muskelfasern 
der  Haut  siehe:  Eylondl,  de  musrulis  organiris  in  cute  liumana.  Dorpat,  1850. 
und  über  die  Bindegcwebsvcrhältnisse  in  der  Haut  Rollen  s bereits  öfters  citirte 
Abhandlung. 

//.  Geruchorgan. 

Die  besten  Abbildungen  finden  sich  in : 

A.  Scarpa,  disquisitiones  anal,  de  audilu  et  olfactu,  und  dessen  Annot.  acad. 

lib.  II.  de  organo  olfaclus.  Tirini,  1735.  4. 

S.  Th.  Sömmerring , Abbildungen  der  menscbl.  Organe  des  Geruches,  Frank- 
furt a.  M.,  1S09.  fol. 

Die  mikroskopischen  Structurverhältnisse  der  Nasensebleinihaut  be- 
bandeln  ausser  den  oft  citirten  histologischen  Schriften: 

C.  Eckhard,  Beitrage  zur  Anat.  u.  Physioi.  Giess.  1.  Bd.  pag.  77. 

A.  Ecker,  in  der  ZeilschriD  für  wiss.  Zoologie.  1111.  pag.  203. 

R.  Seeberg,  Disquis.  microsc.  de  textura  membranae  piluilanae  nasi.  Dor- 
pat. 1 S56. 

Die  Entdeckung  der  Riechzcllen  durch  .1/  Schultxe  haben  die  Monats- 
berichte der  Berliner  Akademie,  Nov.  1856,  gebracht. 

III.  Sehorgan. 

Da  die  Entdeckungen  Uber  das  Gewebe  der  Augenhäute  und  des 
Augenkems  ganz  der  neueren  Anatomie  angehören,  so  ist  die  ältere 
Literatur  so  ziemlich  entbehrlich  geworden,  und  hat  grösstentheils  nur 
historischen  Werth. 

Uebcr  den  ganzen  Augapfel  handelu: 

J.  G.  Zinn,  deseriptio  anat.  oculi  humani  icon.  illustr.  Gotlingae,  1755.  4.. 
und  1780.  4. 

5'.  Th.  Sömmerring , Abbildungen  des  menschlichen  Auges.  Frankfurt  a.  M.. 
1801.  fol. 

D.  H'.  Sömmerring , de  oculonim  hominis  animaliumque  sectione  honzonlali. 
Cum  IV  tab.  Gott.,  1819.  fol. 

F.  Arnold,  anat.  und  physioi.  Untersuchungen  Ober  das  Auge  des  Menschen. 
Heidelberg,  1832.  4.,  und  dessen  Tab.  anat.  Fase.  II. 

G.  Valentin,  feinere  Anatomie  der  Sinnesorgane,  in  dessen  Repertorium,  1 836. 
1837.  und  als  Anhang  des  Artikels  „Gewebe"  im  Hayner sehen  Handwör- 
tcrbuche  der  Physiologie. 
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Th.  Ruete,  Lehrbuch  der  Ophthalmologie.  1.  Lieferung,  ßraunschweig,  1845.  8. 
S.  Pappenheim,  die  specielle  Gewebslehre  des  menselil.  Auges,  mit  Rücksicht 
auf  Entwicklungsgeschichte  und  Augenprazis.  Berlin,  1S42.  8. 

£.  Brücke,  anat.  Beschreibung  des  menschlichen  Augapfels.  Berlin,  1847.  4. 
Die  Abbildungen  sind,  wie  Arlt  mit  Recht  bemerkt,  in  der  Darstellung  der 
Form  des  Bulbus,  der  Dicke  der  Membranen,  der  Insertionsstellen  der  Augen- 
muskeln, der  Anheltung  der  Iris,  der  Form  der  Ciliarforlsätze  und  der  Linse, 
unrichtig. 

W.  Ilowman , Leclures  on  the  Parts  eoncerned  in  the  Operations  of  the  Eye. 
London,  IS49. 

A.  Hannover,  das  Auge.  Leipzig,  1852. 

In  iconograpluscher  Hinsicht  bieten  Amold’s  Organa  sensuum  das  Beste 
Dir  das  Auge  und  die  Übrigen  Sinnesorgane. 

Viele  kleinere  Abhandlungen  in  Ammons  Zeitschrift  ftlr  Ophthalmologie. 
Dresden,  Bd.  I— V.,  und  im  Archiv  für  Ophthalmologie  von  Donders  und  Arlt. 
— Die  Entwicklungsgeschichte  des  Auges  von  A.  r.  Ammon , Berlin,  1858, 
enthalt  den  Schlüssel  zur  Erklärung  der  angebomen  Formfehler  des  Seh- 
organs. 


Augenlider,  Bindehaut,  und  T h ränen  werk  zeuge. 

H.  Meibom,  de  vasis  palpebrarum  novis.  Helmstadii,  1 666.  4. 

J.  Th.  Rosenmüller,  partium  ezternarum  oculi,  inprimis  organorum  larryinalium 
descriptio.  Lips.,  1797.  4. 

0 osselin , (Iber  die  AusfUhrungsgänge  der  ThräncndrUsc , in  Archiv,  ggner.  de 
mddicine.  Paris,  1843.  Octob. 

U.  Reinhard,  diss.  de  viarum  lacrvmalium  in  homine  ceterisque  animalihus 
analomia  et  physiologia.  Lips.,  1 840. 

T.  Ross,  über  den  Mechanismus  der  Thrifnenahleitung.  Oppenheim  s Zeitschrift. 
35.  Bd. 

Arlt,  Uber  den  Thränenschlauck,  im  Arch.  für  Ophthalmologie,  1.  Bd.  2.  Abthi. 

Hornhaut  und  Sklerotica. 

M.  ErdJ,  disquisit.  anat.  de  oculo.  Pars  I.  Monach.,  1839.  4. 

F.  C.  Donders,  Untersuchungen  ilber  die  Regeneration  der  Hornhaut,  in  den 
Holland.  Beiträgen.  Bd.  I.  pag.  387  seqq. 

Bochdalek , Uber  die  Nerven  der  Sklerotica , in  der  Prager  Vierteljahrsschrift, 
1849.  — Heber  Lamina  fusca,  Orbiculus  ciliaris  etc.  in  derselben  Zeit- 
schrift. 1850. 

Strube,  der  normale  Bau  der  Cornea.  Wtlrzb.,  1851. 

Luschka,  die  Structur  der  serösen  Häute.  Ttlb.,  1851. 

Aufsätze  Über  die  Nerven  der  Cornea  von  k'ölliker  und  Rahn,  in  den  Mit- 
theilungen der  Zürcher  Gesellschaft  1848  und  1850. 

Stelhcag  r.  Carrion,  zur  Lehre  von  den  Glasbauten,  in  der  Zeitschrift  der 
Wiener  Aerzle,  1852.  Nov. 

Fr.  Domblüth,  Uber  den  Bau  der  Cornea,  in  der  Zeilschr.  f(tr  wiss.  Med., 
1855.  und  Fortsetzung  1856. 

W.  Hiss,  Beiträge  zur  Histologie  der  Cornea.  Basel,  1856. 

A.  Winlher,  zur  Gewebslehre  der  Hornhaut.  Arch.  für  path.  Anat.  10.  Bd. 

H.  Holländer;  de  corneae  et  scleroticae  conjunctione.  Vralisl.  1856. 

A.  Rollelt,  Uber  das  GefUge  der  Cornea,  Sitzungsberichte  d.  k.  Akad.  9.  Dec.  1858. 
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E.  H.  Weber,  de  motu  iridis.  Lips.,  1821.  4. 

J.  Lenhossek,  diss.  de  iride.  Budae,  1841. 

J.  Cloquel,  mein,  sur  la  membrane  pupillaire  et  sur  la  forniation  du  petit 
eerclc  de  l'iris.  Paris,  1818.  8. 

C.  Kraute  in  Meckel' s Archiv  1832,  und  in  Müllers  Archiv,  1837,  Jahres- 
bericht. 

L.  Kobelt , über  den  Sphincter  der  Pupille,  in  Froriep's  Notizen.  1840. 
Bd.  XIV. 

<1.  Bruch,  Untersuchungen  zur  Kcnntniss  des  körnigen  Pigments  etc.  Zürich. 
1844.  4. 

II.  Müller,  und  P.  Arlt,  im  Archiv  für  Ophthalmologie  (I.  III.  Bd. ) über  den 
Musculus  ciliaris. 

Netzhaut, 

J.  Bidder,  zur  Anatomie  der  Retina,  in  Müllers  Archiv.  1839  und  1841. 

A.  Hannover,  über  die  Netzhaut  etc.,  in  Müllers  Archiv.  1840  und  1843. 

F.  A.  Ammon,  de  genesi  et  usu  inaculae  luteao.  Vimar.,  1830.  4. 

A.  Büro ic,  Uhcr  den  Bau  der  Macula  lutea,  in  Müllers  Archiv,  1840. 

F.  Pacini,  sulla  testura  intima  dclla  retina.  Nuovi  annali  di  Bologna.  Lugho 
e Agosto  (enthalt  gewaltige  mikroskopische  Beohachtungslehler,  z.  B.  eine 
Schichte  grauer  Nervenfasern  und  schlingcnfOrmige  Umbeugungen). 

H.  Müller,  zur  Histologie  der  Netzhaut.  Zeitschrift  für  wissenschalll.  Zool. 
1851.,  und  im  3.  und  4.  Bande  der  Verhandlungen  der  phys.-med.  Gesell- 
schaft zu  Würzburg. 

M.  Corti,  Beitrag  zur  Anatomie  der  Retina.  Müllers  Archiv.  1850. 

A.  Hannover , zur  Anal,  und  Phys.  der  Retina,  in  der  Zeitschrift  für  Wissen- 
schaft). Zoologie.  5.  Bd.  1.  Heft,  und  KöUiker,  in  den  Veihandlungen  der 
Würzburger  phys.-med.  Gesellschaft.  3.  Bd.  p.  2 1 6. 

Glaskörper  und  Linse. 

E.  Brücke,  über  den  inneren  Bau  des  Glaskörpers,  in  Müllers  Archiv,  1843. 

Desselben  nachträgliche  Bemerkung  hierüber,  in  Müllers  Archiv,  1845. 
pag.  130. 

.4,  llueck,  die  Bewegungen  der  Kryslalllinse.  Dorpat,  1839.  4. 

Meyer  Ahrens,  Bemerkungen  über  die  Slruclur  der  Linse,  in  Müllers  Archiv, 
183S. 

.4.  Hannover,  in  Müllers  Archiv,  1845.  pag.  467  seqq. 

lU.  Wemeck,  mikroskop.  Untersuchungen  über  die  Wasserhaut  und  das  Linsen- 
system, in  Ammons  Zeitschrift  IV.  und  V.  Bd. 

H’.  Hmcman,  Observations  on  the  Structure  of  Ihc  Vitreous  Ilumour,  in  Publ. 
Quart.  Journ.  Aug.  pag.  102  (gegen  Brücke’s  irrige  Angaben  coneenlrischer 
Membranen. 

Yirchow,  Notiz  Uber  den  Glaskörper,  Archiv  für  patliol.  Anal.  IV.,  und  Ver- 
handlungen der  Würzb.  Gesellschaft,  II. 

Ueber  die  Zergliederung  des  Auges  handelt: 

A.  K.  Hesselbach,  Bericht  von  der  künigl.  anatomischen  Anstalt  zu  Würzburg, 
mit  einer  Beschreibung  des  menschlichen  Auges  und  Anleitung  zur  Zer- 
gliederung desselben.  Würzburg,  1810.  8.  Auch  in  Radius,  scriptorc» 

ophthaliunlogici  minores.  Vol.  I. 
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IV.  Gehörorgan. 

Ueber  das  Gehörorgan  sind  auch  die  älteren  Schriften  von  Val- 
salva  (1704),  Cassebohm  (1754),  Vieusten*  (1714t  noch  immer  brauchbar. 
Die  Beschreibungen  der  beiden  ersteren  gehen  selbst  in  die  Subtilitäten 
ein;  nur  sind  die  Abbildungen  roh  und  mangelhaft. 

A.  Scarpa's  disquisitinnes  anal,  de  auditu  et  olfaclu.  Ticin.,  1789,  1792,  fol., 
und  Siimmerring's  Abbildungen  -des  mensrhl.  Gehörorgans.  Frankfurt  am  M.. 
I SOG,  fol.,  empfehlen  sich  durch  die  Schönheit  und  Corrertheit  der  Tafeln. 

Sehr  reichhaltig  an  vergleichend  anat.  Beobachtungen  ist: 

Th.  Buchanan,  Physiological  Illustrations  of  the  Organ  of  Hearing.  London, 
1828.  Ausztlge  davon  in  Meckel’ s Archiv,  1828. 

Ueber  mikroskopische  Structur  der  Bestandteile  des  Gehörorgans 
handelt: 

Pappenheim,  die  specielle  Gewebslehre  des  Gehörorgans.  Breslau,  1840., 
Todd  und  Boirman,  Physiologiral  Anal,  of  Man. 

W7iar(on  Jones,  The  Organ  of  Hearing,  in  der  Cyclopacdia  of  Anal,  and  Phy- 
siol.  Vol.  II.  Ausgezeichnet  durch  Heichtlium  und  Neuheit  der  Beobach- 
tungen sind  Corti's  Rechcrehes  sur  l’organe  de  l'ouie  des  Mammiferes , in 
der  Zeitschrift  ftlr  wiss.  Zool.  III. 

Ueber  die  mittlere  und  innere  Sphäre  des  Gehörgaus  des  Menschen 
und  der  Säugethiere  handeln  ausführlich: 

G.  Breschel , rccherches  anat.  et  physiol.  sur  I'organ  de  l'ouie  etc.  Paris, 
1836.  4. 

J.  Hyrll,  vergleichende  anat.  Untersuchungen  Uber  das  innere  (und  mittlere)  Ge- 
hörorgan des  Menschen  und  der  Säugethiere.  Prag,  1845,  mit  9 Kupfertafeln,  fol. 

Einzelne  Theile  des  Gehörorgans: 

Aeusseres  Ohr,  Trommelfell  und  Gehörknöchelchen. 

A.  Hannover,  de  cartdaginihus,  musculis  et  nervis  auris  exl.  llafn. , 1839. 
1.  tgrösstentheils  vergleichend). 

Jung,  vom  äusseren  Ohre,  und  seinen  Muskeln  heim  Menschen,  in  den  Ver- 
handlungen der  nalurforschenden  Gesellschaft  in  Basel.  1849.  pag.  54  seqq. 
E.  Home,  On  the  Struclure  and  Uses  of  the  Membrana  Tympani,  Philos. 
Transact.  1800.  P.  1. 

//.  1.  Shrapnell,  On  llie  Struclure  of  the  Membrana  Tympani,  in  Lond.  Med. 
Gazette.  April.  1832. 

J.  Toi/nbee,  On  struclure  hf  the  Membrana  Tympani,  in  den  Phil.  Transael. 
1851.  P.  I. 

Triillsch,  in  der  Zeitschrift  ftlr  wiss.  Zool.  9.  Bd.  pag.  9 1 . 

Gerlach,  Mikroskop.  Studien.  Krlangen,  1858.  pag.  53  seqq. 

A.  l’arlisle,  The  Physiology  of  the  Stapes.  Philos.  Transact.  1805. 
p.  Tiedemann,  Varietäten  des  Steighflgels,  in  Meckels  Archiv.  5.  Bd. 

II.  J.  Shrapnell,  On  the  Struclure  of  Ihn  Incus.  Lond.  Med.  Gaz.  June.  1833. 
Sylvisches  Knöchelchen.) 

E.  11".  Chevallier,  On  the  Ligaments  of  the  Human  Ossicula  Auditus,  in  Med. 
Olitr.  Transael.  1825.  Vol.  XIII.  P.  I. 


Digitized  by  Google 


536 


j.  221.  Literatur  der  gee&mmten  Sinnenlehre. 


E.  üagenbach,  disquisitio  circa  musculos  auris  int.  hom.  Basil. , 1833.  4. 

W.  G ruber , der  Paukenknochen , im  Bull,  de  l'Acad.  Impe'r.  de  St.  Petersb. 
1858.  Tom.  17.  N.  21. 


Labyrinth. 

D.  Conlunni,  de  aquaeduclibus  auris  hum.  Xap.,  1761. 

J.  G.  Zinn,  observaliones  anat.  de  vasis  subtilioribus  oculi  et  cochleae  auris 
int.  Gott.,  1753.  4. 

Brugnone,  observalions  anat.  et  phys.  sur  le  labyrinthe  de  Toreille , in  Mem. 
de  Turin,  1805  und  1808. 

Ribes,  sur  quelques  parties  de  Torcille  interne,  in  Magendie  Journal  de  physiol. 
experimentale,  Vol.  II. 

J.  //.  Ilg,  anal.  Beobachtungen  Uber  den  Bau  der  Schnecke.  Prag,  1821.  4. 
Cb.  Fr.  Meckel,  de  labyrinthi  auris  contentis.  Argent.,  1777.  4. 

A.  Meckel,  Bemerkungen  Uber  die  Hohle  des  knüch.  Labyrinths,  in  Meckelt 
Archiv,  1827. 

Reissner,  de  auris  internae  formalione.  Dorpat.,  1851. 

A.  Corti’s  in  §.  219  citirte  Abhandlung. 

A.  Eölliker,  Uber  die  letxte  Endigung  des  Nervus  cochleae,  und  die  Function 
der  Schnecke.  VVUrxb.,  1854. 

£.  Reissner,  zur  Kenntniss  der  Schnecke,  in  Müll.  Arch.  1854,  pag.  420  seqq. 
M.  Claudius,  Uber  den  Bau  der  hüllt.  Spiralleiste,  in  der  Zeitschrift  für  wiss. 
Zonl.  Bd.  VII.  tirt.  1. 

.4.  Böttcher,  de  ratione,  qua  nervus  cochleae  mammalium  terminatur.  Dorpat. 
1856. 

Praparation  des  Labyrinths. 

J.  Hyrtl,  vorläufige  Bemerkungen  (Iber  das  knücherne  Labyrinth.  Oeslerr. 
Med.  Jahrb.  1843.  Märzhcfi. 

Die  unter  Seiler’s  Anleitung  von  Papaschy  in  Dresden  verfertigten 
kolossalen  Darstellungen  des  Gehörorgans  in  Gvps,  die  Wachsarbeiten  des  leider 
zu  IrUh  verstorbenen  Künstlers  Heine  mann  in  Braunschtveig,  von  Dr.  Auzoux 
in  Paris,  und  die  Darstellungen  von  dem  akademischen  Wacbsbildncr  P.  Z ei  11  er 
in  Manchen  kommen  dem  theoretischen  Studium  trefflich  zu  Statten , obwohl 
sie  nie  jene  Sicherheit  der  Vorstellung  erzeugen  werden , welche  nur  durch 
eigene  Prilparationsversuchc  zu  erlangen  ist. 
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Eingeweidelehre  und  Fragmente  aus  der 
Entwicklungsgeschichte. 


A.  Eingeweidelelire. 

§.  222.  Begriff  und  Eintheilung  der  Eingeweidelehre. 


Die  Ei  ngeweidelehre,  Splanchnologia  <n;z).a-//vnv,  Eingeweide), 
im  engeren  Sinne  des  Wortes,  befasst  sich  mit  dein  Studium  jener  zu- 
sammengesetzten Organe,  durch  welche  der  materielle  Verkehr  des  Or- 
ganismus mit  der  Aussenwelt  unterhalten,  und  jene  Stoffe  bereitet  wer- 
den , welche  entweder  zur  Erhaltung  des  Individuums , oder  zur  Fort- 
pflanzung seiner  Species  nothwendig  sind.  Jedes  Organ,  welches  an 
der  Ausftthrung  dieser  Verrichtungen  Antheil  hat,  ist  ein  Eingeweide 
(Visciu).  Eine  Gruppe  oder  Folge  von  Eingeweiden,  welche  zur  Keali- 
sirung  eines  gemeinsamen  physiologischen  Zweckes  sich  verbinden,  bildet 
einen  Apparat  oder  ein  System,  dessen  Name  von  der  Wirkung  ge- 
nommen wird,  die  es  hervorbringt.  So  zählen  wir  ein  Verdauungs- 
system, ein  Hespirationssystem,  ein  Harn-  und  Geschlechts- 
system. Da  die  Eingeweide  von  aussen  her  Stoffe  aufnehmen  oder 
dahin  abgeben,  so  mllssen  sie  mittel-  oder  unmittelbar  mit  den  Leibes- 
öffnungen in  Verbindung  stehen. 

Ha  die  Sinnesorgane  in  einer  näheren  Beziehung  zum  Geiste  des  Menschen 
stehen , und  seine  Entwicklung  durch  die  Vorstellungen  leiten , die  von  ihnen 
vermittelt  werden,  so  können  sie  mit  den  eigentlichen  Eingeweiden,  die  dem 
materiellen  Lehen  angehören,  nicht  in  eine  Klasse  zusammengewürfelt  werden, 
um  so  weniger,  als  der  Sprachgebrauch  unter  Eingeweiden  den  Inhalt  der 
grossen  Körperhöhlen  versteht,  und  die  mehr  weniger  oberflächlich  gelegenen 
Sinnesorgane  wohl  nie  unter  dem  Collectivnamen  von  Eingeweiden  begreift. 

Es  sollte  allerdings,  unserem  Begriffe  zufolge,  auch  das  Her/,  und 
das  Gehirn  in  der  Eingeweidelehre  Platz  linden.  Da  jedoch  das  erstere 
der  Vereinigungs-  oder  Ausgangspunkt  eines  besonderen  Systems  — des 
Gefässsystems  — ist,  und  das  letztere  dasselbe  für  das  Nervensystem 
vorstcllt,  so  werden  diese  beiden  Eingeweide  nicht  hier,  sondern  bei 
ihren  betreffenden  Systemen  näher  gewürdigt  werden. 

An  den  Bändern  der  Aufnahme-  oder  Ausleerungsöffnungen  geht 
das  Integument  in  die  Schleimhaut  der  verschiedenen  Eingeweidesysteme 
Uber. 
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I.  Verdauungsorgan. 

§.  223.  Begriff  und  Einteilung  des  Verdauungsorgans. 

Das  Verdauungsorgan,  Organon  digestionis , bildet  einen,  vom 
Munde  bis  zum  After,  durch  alle  Leibeshöhlen  verlaufenden  Schlauch 
(Canalis  s.  Tubus  alimmtarius)  mit  veränderlicher  Weite,  der  die  Aus- 
ftthrungsgänge  drüsiger  Nebengebilde  (Organa  accessoria)  aufnimmt. 
Seine  lebendige  Thätigkeit,  die  nur  an  seinem  Anfänge  und  Ende  der 
Willkür  unterworfen  ist,  zielt  dahin,  aus  den  genossenen  Nahrungs- 
mitteln jene  Stoffe  auszuziehen,  welche  iin  Stande  sind,  die  Verluste  zu 
ersetzen,  die  der  Organismus  durch  Ausscheidung  seiner  verbrauchten 
und  zum  Leben  untauglichen  Materien  fortwährend  erleidet.  Die  Theil- 
ehen,  aus  welchen  der  thierische  Leib  hesteht,  sind  während  des  Lebens 
nicht  auf  ein  ruhiges  Neheneinandcrsein  angewiesen.  Sie  befinden  sich 
vielmehr  in  einem  fortdauernden  Wechsel,  durch  welchen  die  älteren 
aus  ihren  Verbindungen  treten,  und  jüngere  an  ihre  Stelle  kommen,  um 
wieder  anderen  Platz  zu  machen.  Dieser  Umtausch  von  Stoff,  der  ein 
Hauptmerkmal  des  thierischen  und  pflanzlichen  Lebens  ist,  und,  wie 
man  sagte,  die  Pflanze  im  Thiere  vorstellt,  kann  nur  dann  eine  Zeit 
lang  ohne  Verzehrung  und  Aufreibung  des  Organismus  dauern,  wenn 
der  Zuwachs  dem  Verluste  gleichartig  und  proportionirt  ist.  Die  Materien, 
aus  welchen  der  thierische  Leib  besteht,  finden  sich,  als  solche,  auch 
in  der  pflanzlichen  und  thierischen  Nahrung.  Es  handelt  sich  nur  dar- 
um, sie  aus  dieser  auszuziehen,  und  rein  von  jeder  anderen  Zugabe  dar- 
zustellen. Diesen  Act  hat  die  Natur  den  Verdauungsorganen  anvertraut 
Er  wird  auf  chemische,  leider  nicht  immer  genau  bekannte  Weise  ge- 
leistet. Wie  der  Chemiker,  wenn  er  einen  reinen  Stoff  aus  einem  zu- 
sammengesetzten Körper  darzustellen  hätte,  diesen  in  kleine  Stücke  zer- 
schneidet oder  zu  Pulver  zermalmt,  mit  Flüssigkeiten  digerirt,  mit  Säuren 
behandelt,  von  einem  Gcfässe  in  ein  anderes  giesst,  um  neue  Reagentien 
anzuwenden,  und  den  Rückstand,  der  ihn  nicht  mehr  interessirt,  weg- 
schüttet, so  ist  der  Verdauungsact  der  Form  nach  eine  Reihe  ähnlicher 
Verrichtungen,  ilie  als  Kauen,  Einspeicheln,  Schlingen,  Magen- 
und  Darm  Verdauung,  und  endlich  Kothentleerung  auf  einander 
folgen.  Die  ganze  Gruppe  von  Verdauungswerkzeugen,  kann  somit  in 
folgende  Abtheilungen  gebracht  werden:  1.  Mundhöhle,  mit  Zähnen 
mul  Speicheldrüsen,  2.  Scklingorgane,  als  Rachen-  und  Speiseröhre, 
3.  eigentliche  V erdauungsorgane:  Magen,  Dünn- und  Dickdarm, 
sammt  ihren  drüsigen  Nebengebilden:  Leber,  Bauchspeicheldrüse,  Milz, 
endlich  4.  Ausleerungsorgan:  Mastdarm. 
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§.  224.  Mundhöhle,  weicher  Gaumen,  und  Isthmus  faucium. 

Der  Verdauungskanal  beginnt  mit  einer,  am  unteren  Theile  des 
Kopfes  zwischen  den  Kiefern  liegenden  Höhle  — Mundhöhle,  Cavum 
oris  — in  welcher  die  Speisen  fUr  die  Magenverdauung  durch  das 
Kauen,  Maxticatio,  und  Einspeicheln,  Inxaiivatio , vorbereitet  wer- 
den, und  auf  mechanische  Weise  jene  Aenderung  ihrer  Cohäsion  er- 
leiden, welche  sie  zum  Verschlungenwerden  tauglich  macht. 

Bei  geschlossenen  Kiefern  zerfällt  die  Mundhöhle  durch  die  Zähne 
in  eine  vordere  kleinere  (Vestibulum  oris),  und  in  eine  hintere  grössere 
Abtheilung  oder  die  eigentliche  Mundhöhle.  Beide  Abtheilungen  stehen 
beiderseits  durch  eine  zwischen  dem  letzten  Backenzahn  und  dem  vor- 
deren Hände  des  Kronenfortsatzes  des  Unterkiefers  offen  bleibende  Ltlcke 
in  Verbindung.  Bei  gesenktem  Unterkiefer  itiessen  beide  Abtheilungen 
in  ein  grosses  Cavum  zusammen,  welches  seitwärts  durch  die  Backen, 
oben  durch  den  harten  Gaumen,  unten  durch  die  vom  Unterkiefer  zum 
Zungenbein  gehende  Musculatur  begrenzt  wird,  vorn  und  hinten  aber 
offen  ist.  Die  vordere  Oeffnung  ist  die,  von  zwei  wagrechten,  ge- 
wulstetcn,  mit  Empfindlichkeit  und  Tastvermögen  begabten  Lippen, 
Labia,  begrenzte  Mundspalte  ( Rima  oris),  an  deren  Saume  das  äussere 
Integument  mit  der  Schleimhaut  des  Verdauungsorgans  in  Verbindung 
tritt.  Jede  Lippe  wird  durch  eine,  von  ihrer  inneren  Fläche  senkrecht 
sich  erhebende  Schleimhautfalte  ( Frenulum  labii  superiorix  et  inferioris ) 
an  das  hinter  ihr  befindliche  Zahnfleisch  geheftet,  und  besitzt,  wegen 
ihrer  uothwendigen  Mitwirkung  beim  Kauen,  Sprechen,  Saugen,  Blasen, 
Pfeifen,  etc.,  einen  so  hohen  Grad  von  Beweglichkeit,  dass  die  Mund- 
spalte die  verschiedensten  Formen  annehmen  kann. 

Der  Schleimhauttlberzug  der  Lippen  setzt  sich  auf  die  Backen  fort, 
wo  er,  dem  1.  oder  2.  oberen  Mahlzahn  gegenüber,  in  die  Mündung  des 
AusfUhrungsganges  der  Ohrspeicheldrüse  eindringt.  Von  den  Backen 
und  Lippen  schlägt  er  sich  zur  vorderen  Fläche  der  Alveolarfortsätze 
der  Kiefer  um,  gelangt  zwischen  je  zwei  Zähnen  aus  der  vorderen  Mund- 
höhle in  die  hintere,  und  sehliesst  als  Zahnfleisch  (Gingiva)  die  Hälse 
der  Zähne  ein.  In  der  hinteren  Mundhöhle  überzieht  er  den  Boden, 
und  das  Dach  derselben:  den  harten  Gaumen.  Vom  Boden  erhebt  er 
sich  faltenfönnig,  um  das  Zungenbändchen  (Frenulum  linguae), 
welches  vorzugsweise  aus  elastischen  Fasern  besteht,  zu  überziehen,  und 
so  fort  die  ganze  freie  Oberfläche  dieses  Organs  einzuhttllen.  Hechts 
und  links  vom  Zungenbändchen  stülpt  er  sich  in  die  Mündungen  der 
Ausfilhrongsgänge  der  Unterkiefer-  und  l’nterz ungen-Speicheldrüse  ein. 
Am  harten  Gaumen  verdickt  er  sich,  hängt  durch  sehr  derbes  Binde- 
gewebe mit  der  Beinhaut  des  knöchernen  Gaumens  zusammen,  und  bildet, 
bevor  er  durch  die  hintere  Oeffnung  der  Mundhöhle  in  die  Kachcnhöhle 
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Ubergeht,  eine  vom  hinteren  Rande  des  harten  Gaumens  gegen  die 
Zungenbasis  herabhiingende  Falte  — den  weichen  Gaumen,  Palatum 
molle,  s.  mobile , s.  peiii/ulum. 

Der  weiche  Gaumen,  auch  Gaumensegel,  bildet  eine  Art  be- 
weglicher und  querer  Grenzwand  zwischen  der  Mund-  und  Rachenhöhle, 
welche  aber  nicht  vertical  herabhängt,  sondern  schief  nach  hinten  ge- 
richtet ist.  Der  weiche  Gaumen  hat  eiue  vordere  und  hintere  Fläche, 
einen  oberen,  am  hinteren  Rande  des  harten  Gaumens  befestigten,  uud 
einen  unteren  freien  Rand,  welcher  nicht  bis  zur  Zunge  herabreicht,  uud 
in  seiner  Mitte  einen  stumpf  kegelförmigen  Anhang  besitzt,  — das  Zäpf- 
chen, Ueula,  Staphgle , — durch  welchen  er  in  zwei  seitliche  bogen- 
förmige Hälften  zerfällt.  Jede  dieser  Hälften  theilt  sieh  in  zwei  diver- 
girende  Schenkel  — Gaumenbügen,  Arcus  pa/atini.  Der  vordere 
geht  zum  Seiteurande  der  Zunge  als  Gaumenzungenbogen,  Arcus 
paialo-glossus.  Der  hintere  setzt  sich  in  die  Schleimhaut  der  Rachen- 
höhle fort,  als  Gaumenrachenbogen,  Arcus  palato-phargngeus. 

Jeder  Schenkel  kehrt  seinen  coneavcn  oder  freien  Rand  der  Axe 
der  Mundhöhle  zu.  Zwischen  beiden  Schenkeln  einer  Seite  bleibt  ein 
nach  oben  spitziger,  dreieckiger  Raum  Übrig,  in  welchem  ein  Aggregat 
von  Balgdrilsen  — die  Mandel,  Tonsilla  s.  Amggdala — liegt,  welches 
Uber  die  inneren  Ränder  der  Schenkel  vorspringt,  und  deshalb  von  der 
Mundhöhle  her  gesehen  werden  kann.  Der  zwischen  dem  unteren  Rande 
des  weichen  Gaumens,  dem  Zungengrunde,  und  den  beiden  Mandeln 
übrig  bleibende  Raum,  ist  die  hintere  Oeffnung  der  Mundhöhle,  welche 
zur  Rachenhöhle  fuhrt,  und  deshalb  Racheneingang  oder  Rachen- 
enge (Isthmus  fnucium)  benannt  wird. 

Der  weiche  Gaumen  wird  durch  Muskeln  bewegt,  welche  entweder 
ganz  oder  nur  mit  ihren  Enden  zwischen  seinen  beiden  Schleimhaut- 
blättern verlaufen,  ihn  heben,  senken,  oder  in  der  Quere  spannen,  uud 
dadurch  die  Weite  und  Gestalt  des  Isthmus  faucium  verändern.  Einer 
von  ihnen  ist  unpaar,  die  Übrigen  paarig. 

Der  unpaare  Asggos  urulae  entspringt  von  der  Spina  pa/utinu  (hin- 
terer Nasenstaehelj,  und  verliert  sich  kegelförmig  zugespitzt  im  Zäpfcheu. 
Er  besteht  immer  aus  zwei  ganz  gleichen,  bis  zur  innigsten  Berührung 
genäherten  Hälften,  und  ist  somit  nur  scheinbar  ein  Musculus  asggos, 
d.  h.  ohne  Gespan. 

Der  paarige  Levator  veli  pa/atini  s.  Petro-salpingo-staphglinus  (von 
Tiitfja,  Felsen,  oak.ciyi,  Trompete,  und  otaipvh ),  Zäpfcheu;  entspringt 
vor  dem  Carotischen  Kanal  an  der  unteren  Felsenbeinfläehe,  und  von 
dem  Knorpel  der  Eustachischen  Ohrtrompete,  und  verwebt  seine  Fasern 
im  weichen  Gaumen  theils  mit  den  Fasern  des  Azygos,  theils  mit  jenen 
des  gleichnamigen  Muskels  der  anderen  Seite. 

Der  Tensor  palati  s.  Circumjlexus , i.  Spheno-salpingo-sluphglinus, 
liegt  an  der  äusseren  Seite  des  vorigen,  zwischen  ihm  uud  dem  Ur- 
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Sprunge  des  Pterggoideus  internus.  Er  entsteht  an  der  Spina  angularis 
des  Keilbeins,  und  an  der  knorpeligen  Ohrtrompete,  umschlingt  mit  seiner 
Endsehne  den  Haken  der  inneren  Lamelle  des  Fiügelfortsatzes,  und  lässt 
seine  Fasern  divergirend  im  weichen  Gaumen  ausstrahlen.  Der  Muskel 
ist  somit  nicht,  wie  die  Übrigen,  geradlinig,  sondern  bildet  einen  Winkel, 
dessen  Spitze  an  dem  Haken  des  Flügelfortsatzes  liegt  (Schleimbeutel  i. 

Der  schwache  Musculus  paiato-glossus  und  palato-phari/ngeus  liegen 
in  den  gleichnamigen  Schenkeln  des  weichen  Gaumens  eingeschlossen. 
Der  Palatoglossu8  fUhrt,  weil  er  den  weichen  Gaumen  niederzieht,  und 
den  concaven  Rand  des  Arcus  paiato-glossus  nach  einwärts  vorspringen 
macht,  wodurch  der  Isthmus  faucium  von  oben  und  von  den  Seiten 
verengert  wird,  auch  den  Namen  Constrictor  isthmi  faucium.  — Alle 
diese  Muskeln  des  weichen  Gaumens  sind  kürzer  als  ihre  griechischen 
Namen. 

Tourtual  beschrieb  ( hlüller's  Archiv.  1844.  pag.  452)  einen  neuen 
Gaumenmuskel,  welcher  am  untersten  Theile  des  äusseren  Randes  der  hinteren 
Nascnüflhung  liegt.  Sein  Ursprung  erstreckt  sich  vom  hinteren  Ende  der  unteren 
Nasenmuschel  bis  zur  knorpeligen  OhrtrompetenmUndung  hinauf.  Er  wird  im 
llerabsteigen  breiter,  und  verliert  sich  im  vorderen  äusseren  Theile  des  Gaumen- 
segels. Oie  Schleimhaut  bildet,  wo  sie  den  hinteren  Rand  dieses  .Muskels  be- 
kleidet, eine  kurze  scharfe  Falte,  welche  die  Auffindung  des  Muskels  erleichtert. 
Tourtual  nannte  ihn  Levator  patati  minor. 

Die  Schleimhaut  der  Mundhohle  besitzt,  ausser  den  sie  vorzugs- 
weise bildenden  Bindegewebsfasern,  einen  ziemlichen  Reichthum  an  elasti- 
schen Fasern.  Ihre  freie  Oberfläche  ist  mit  einem  dicken  gesehichteten 
Pflasterepithclium  überzogen.  Die  Zellen  der  obersten  Schichte  dieses 
Epithels  sind  zu  Plättchen  abgeflacht,  während  die  tieferen  rundlich- 
eckig, und  die  tiefsten  länglich  rund  gestaltet  sind,  und  auf  der  Schleim- 
hautoberfläche senkrecht  aufstehen.  Eine  grosse  Anzahl  kleiner,  den 
Tastwärzchen  der  Haut  ähnlicher  Papillen  ragt  von  der  freien  Fläche  der 
Mundschleimhaut  in  die  tieferen  Schichten  des  Epithels  hinein.  Nebst- 
dem  besitzt  die  Mundhöhlenschleimhaut  einen  Reiehthum  an  aeinösen 
Schleimdrttschen,  welche  aus  einem  kurzen  Ausfllhrungsgauge,  und  aus 
einer  variablen  Menge  von  Aeini  bestehen.  Sie  werden  in  die  Glandulae 
labiales,  buccales,  palatinae  und  linguales  eingetheilt.  Ihre  Grösse  und 
Zahl  variirt  an  verschiedenen  Stellen,  und  ist  an  der  vorderen  Fläche 
des  weichen  Gaumens  am  ansehnlichsten , wo  sie  eine  continuirliche, 
1 dicke  Drüsenschichte  bilden,  welche  sich  auch  in  den  harten  Gau- 
men, aber  mit  nach  vom  abnehmender  Dicke,  fortsetzt. 

Die  Mandel  ist  ein  Conglomerat  einer  gewissen,  nicht  bei  allen  In- 
dividuen gleichen  Anzahl  von  Balgdrtlsen,  welche  durch  Bindegewebe 
in  einen,  ’/*"  langen  und  */•"  breiten  Klumpen  vereinigt  werden.  Jede 
dieser  Balgdrüsen  ist  eine  dickwandige,  mehrfach  ausgebuchtete  und  mit 
der  Mundhöhle  durch  eine  relativ  kleine  Oeffnung  cominunicirende  Kapsel, 
welche  aus  einer  äusseren  faserigen  Membran,  und  einem  inneren,  von 
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der  Mundhöhlenschleimhaut  abstammenden  Ueberzuge  besteht.  Zwischen 
beiden  liegt  eine  grössere  oder  geringere  Anzahl  vollkommen  geschlos- 
sener Follikel,  welche  Kerne  und  Zellen  in  Fülle  enthalten.  Die  dem 
Isthmus  faucium  zugewendete,  convex  vorspringende  Fläche  der  Man- 
deln ist  mit  15 — 20  Oeffnungen  versehen,  durch  welche  die  Balgdrttsen 
ihren  Inhalt,  während  des  Durchpassirens  des  Bissens  durch  den  Isthmus, 
fahren  lassen,  und  diese  enge  Passage  schlüpfrig  machen.  Nach  einer 
von  unberechtigter  Seite  her  verlautenden  Ansicht,  sind  die  geschlos- 
senen Follikel  in  der  Wand  der  Balgdrüsen,  als  Lymphdrüsen  zu 
deuten.  So  lauge  die  zu-  und  abführenden  Lymphgeiässe  dieser  an- 
geblichen Lymphdrüsen  nicht  nachgewiesen  werden,  ist  auch  ihre  Natur 
als  Lymphdrüsen  sehr  problematisch,  und  man  muss  gestehen,  dass  ein 
unpassenderer  Ort  für  Lymphdrüsen  kaum  zu  finden  gewesen  wäre,  als 
die  Substanz  des  dicken  Balges  eines  Secretionsorgans.  — Die  Mandeln 
schwellen  bei  Entzündungen  so  bedeutend  an,  dass  sie  den  Isthmus  und 
selbst  die  Rachenhöhle  ausfüllen,  und  Erstickungsgefahr  bedingen  (Angina 
tonsillaris ).  Eine  bleibende  Vergrösserung  derselben  verursacht  beschwer- 
liches Schlingen,  genirt  die  Sprache,  veranlasst  selbst  Schwerhörigkeit, 
wegen  der  Nähe  der  Rachenmündung  der  Ohrtrompete,  und  erfordert 
ihre  Ausrottung  mit  dem  Messer.  Bei  alten  Individuen,  die  oftmals  an 
Entzündungen  der  Mandeln  mit  partieller  Vereiterung  derselben  gelitten 
haben,  findet  man  sie  geschrumpft,  theilweise  oder  vollkommen  ge- 
schwunden, und  nur  ihre  Oeffnungen  als  seichte  Grübchen  ohne  drüsiges 
Parenchym  noch  sichtbar. 

Um  eine  richtige  Vorstellung  vorn  Isthmus  faucium  zu  erhalten,  bereite 
man  sich  zwei  senkrechte  Durchschnitte  eines  Schädels.  Der  eine  gehe  senk- 
recht durch  beide  Augenhöhlen  bis  in  die  Mundhöhle,  und  lasse  Unterkiefer 
und  Zunge  unberührt.  Man  bekommt  durch  ihn  eine  freie  Ansicht  dos  weichen 
Gaumens  von  vorn  her,  seiner  Schenkel,  und  der  Mandeln.  Der  andere,  eben- 
falls senkrechte,  aber  mit  der  Nasenscheidewand  parallele,  theile  die  Mundhöhle 
in  zwei  seitliche  llällten.  Man  erhält  durch  ihn  die  Ansicht  des  weichen  Gau- 
mens und  seiner  Beziehungen  zur  Mund-  und  Rachenhühle  im  Aufriss. 

Die  Muskeln  des  weichen  Gaumens  können  nur  von  hinten  ber  präpanrt 
werden.  Man  bat  somit  die  Wirbelsäule  ahzulntgcn,  den  Rachensack  zu  Offnen, 
und  findet  sic  leicht  nach  Entfernung  des  hinteren  Blattes  der  Schleimhaut  de? 
weichen  Gaumens,  bis  zur  Eustachischen  Trompete  hinauf. 

Lässt  man  am  Lebenden,  dessen  Hals  untersucht  werden  soü,  bei  ge- 
öffnetem Munde  eine  tiefe  Inspiration  machen,  oder  den  Yocal  a aussprechen, 
so  erhebt  sich  der  weiche  Gaumen,  der  Isthmus  wird  grösser,  und  man  kann 
durch  ihn  hindurch  einen  grossen  Theil  der  hinteren  Rachenwand  übersehen. 
Lässt  man  Schlingbewegungen  machen,  welche  ohnedies  häufig  unwillkürlich 
cinlreten,  wenn  inan  mit  der  Mundspatel  den  Zungengrund  nach  abwärts  drückt, 
so  siebt  man,  wie  sich  die  roncaven  Ränder  der  Gaumenschenkel  gerade  strecken, 
und  sich  (namentlich  die  der  vorderen)  so  weit  nähern,  dass  nur  eine  kleine 
Spalte  zwischen  ihnen  frei  bleibt,  die  durch  das  herahhängende  Zäpfchen  ver- 
schlossen wird.  Auch  beim  Singen  hoher  Töne  nimmt  der  Isthmus  die  Gestalt 
einer  senkrechten  Spalte  an. 
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§.  225.  Zähne.  Anatomie  derselben. 

Die  Zähne,  Jtentes,  bilden  sammt  den  Kiefern  die  passiven  Kau- 
werkzeuge. Grosse  Zähne  kommen  deshalb  mit  weiten  Mundspalten, 
starken  Kiefern,  und  kräftigen  Beissmuskeln,  vor.  Sie  eignen  sieh  durch 
ihre  Härte  sowohl,  wie  durch  ihre  Form,  welche  Meissein,  Keilen,  oder 
Stampfen  gleicht,  zu  mechanischen  Zertrümmerungsmitteln  der  Nahrung. 
Jeder  Zahn  ragt  mit  einem  unbedeckten  nackten  Theile  seines  Körpers 
in  die  Mundhöhle  vor.  Dieser  ist  die  Krone  (Corona).  Auf  ihn  folgt 
der  vom  Zahnfleisch  umschlossene  Hals  ( Collum ).  Der  in  die  Lücken 
des  Alveolarfortsatzes,  wie  der  Nagel  in  die  Wand,  eingetriebene  spitzige 
Endzapten  heisst  Wurzel  (Radix  dentis). 

Hals  und  Krone  schliessen  zusammen  eine  Höhle  ein  (Carum  dentis), 
welche  mittelst  eines  feinen,  durch  die  ganze  Länge  der  Wurzel  ver- 
laufenden Kanals,  an  der  Spitze  der  letzteren  ausmündet  (Canalis  radieis). 
In  dieser  Höhle  liegt  der  sogenannte  Zahnkeim  (Pulpa  s.  Blastema 
dentis),  ein  weicher,  aus  undeutlich  faserigem  Bindegewebe  zusammen- 
gesetzter Körper,  zu  welchem  reichliche,  aber  feine  Gefässe  und  Nerven 
durch  die  Wurzelkanäle  eindringen,  und  welcher  mit  einem  zarten, 
structurlosen  Häutchen  überzogen  ist  Der  Zahnkeim  liegt  ganz  frei  in 
der  Zahnhöhle,  und  sendet  keine  Spur  von  Fortsätzen  in  die  Substanz 
des  Zahns  hinein. 

Man  unterscheidet  an  jedem  Zahne  drei  Substanzen: 

1.  Der  Schmelz  oder  das  Email  (Subst.  vitrea  s.  adamantina). 
Er  bildet  die  äussere  Iiinde  der  Krone,  ■welche  an  der  Kaufläche  des 
Zahnes  am  dicksten  ist,  und,  gegen  den  Hals  zu  sich  verdünnend,  mit 
scharf  gezeichnetem  Rande  plötzlich  aufhört.  Er  deckt  somit  den  freien 
Theil  des  Zahnes  wie  eine  dicht  aufsitzendc  Kappe.  Der  Schmelz  be- 
steht aus  kantigen,  sechseckigen,  etwas  geschlängelten,  von  der  Ober- 
fläche der  Krone  strahlenförmig  gegen  die  Zahnaxe  convergirendcn, 
soliden  Fasern,  von  0,002"'  Dicke,  welche  der  Bruchfläche  der  Krone 
ihren  Seidenglanz  geben.  — Eine  vollkommen  homogene,  verkalkte, 
feine  Schichte  deckt  die  freie  Oberfläche  des  Schmelzes  als  sogenanntes 
Schmelzoberhäutchen.  Es  hängt  mit  dem  Schmelz  so  innig  zu- 
sammen, dass  es  nur  durch  Anwendung  von  Salzsäure  sich  von  ihm  in 
grösseren  Stücken  trennen  lässt. 

2.  Das  Zahnbein  (Ebne  s.  Substantia  propria  dentis),  oder  die 
eigentliche  Zahnsubstanz,  bildet  den  Körper  des  Zahnes,  und  umschliesst 
zunächst  die  Zahnhöhle  und  den  Wurzelkanal.  Es  wird  aus  feinen, 
0,001"'— C, 002'"  weiten  Kanälchen,  und  einer,  diese  untereinander  ver- 
bindenden, structurlosen,  harten  Grundmasse  zusammengesetzt.  Die 
Kanälchen  beginnen  mit  offenen  Mündungen  in  der  Zahnhöhle  und  im 
Wurzelkanal,  sind  schräg  nach  aussen  gerichtet,  sanft  wellenförmig 
gebogen  (nach  Welcher  korkzicherartig  gewunden i,  und,  gegen  die 
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Oberfläche  zu,  vielfach  gabelförmig  getheilt.  Die  zahlreichen  Aeste 
dieser  Kanälchen  endigen  niemals  blind,  sondern  anastomosiren  ent- 
weder noch  im  Zahnbeine  mit  benachbarten,  oder  gehen  in  den  Schmelz 
Uber,  wo  sie  ebenfalls  mit  einander  anastomosiren,  oder  treten  in  die 
Wurzelrinde  des  Zahnes  (Cement)  Uber,  und  verbinden  sich  mit  den 
Aestchen  der  daselbst  befindlichen  Knochenkörperchen.  Sic  enthalten, 
wie  Lessing  gegen  Valentin  bewies,  keine  Knochenerde,  sondern 
eine  zur  Ernährung  des  Zahnes  dienende  Flüssigkeit,  den  Zahnsaft, 
welcher  aus  den  Blutgefässen  der  Zahnpulpa  stammt 

Da  dem  Gesagten  zufolge  die  Striiclur  des  Zahnbeins  eine  rührige  ist,  so 
ist  der  Name  Zahnbein  nicht  glücklich  gewählt.  Beine  i Knochen)  besitzen 
ja  blätterige  Struclur.  — Jener  Theil  des  Zahnbeins,  welcher  die  Höhle  des 
Zahnes  zunächst  umschlicssl,  ist  nicht  eben,  sondern  mit  rundlichen,  tropfstein- 
artigen  Vorsprüngen  besetzt,  welche  den  von  Czermak  entdeckten  Zahn- 
heinkugeln angehüren  (siehe  Note  zum  nächsten  Paragraph). 

3.  Die  Würze  Irin  de  (Crusta  ostoides  radicis),  gewöhnlich  Cement 
genannt,  findet  sich  nur  an  der  äusseren  Oberfläche  der  Radix,  als  0,2'"— 
0,05"'  dicke  Rinde,  und  besitzt,  nebst  dem  coneentrisch-blätterigen  Bau, 
auch  die  mikroskopischen  Elemente  der  Knochen:  die  Mulle r’ sehen 
Knochenkörperchen,  jedoch  nur  mit  spärlichen  Aestehen.  — Die  Grenz- 
linie zwischen  Zahnbein  und  Wurzelrinde  erscheint  an  feinen  Längen- 
schnitten  des  Zahnes  als  ein  bei  durchgehendem  Lichte  dunkler  Streifen, 
in  welchem  sehr  grosse  Knochenkörperchen  liegen,  welche  mit  denen 
der  Wurzelrinde  durch  ihre  Strahlen  sich  verbinden,  und  ganz  bestimmt 
mit  den  Röhrchen  des  Zahnbeins  communiciren.  An  der  Spitze  der 
Zahnwurzel  setzt  sich  die  Rinde  noch  etwas  (an  den  Eckzähnen  0,6'" 
— I '")  Uber  die  Spitze  des  Zahnbeins  fort,  und  bildet  dadurch  allein 
den  Anfang  des  Zahnkanals. 

Die  Zahl  der  Zähne  beträgt  32.  Jeder  Kiefer  trägt  16.  Sie  wer- 
den in  die  vier  Schneide-,  zwei  Eck-,  vier  Backen-  und  sechs  Mahl- 
zähne eingetheilt. 

Die  vier  Sehneidezähne  (Dentes  incisiri)  haben  meisseiartig  zu- 
gespitzte Kronen,  mit  vorderer  convexer,  und  hinterer  concaver  Fläche. 
Ihr  Hals  ist  an  den  Zähnen  des  Unterkiefers  seitlich  comprimirt,  und 
von  vorn  nach  hinten  dicker,  als  von  rechts  nach  links.  An  den  Zähnen 
des  Oberkiefers  ist  er  mehr  rundlich.  Die  Wurzel  ist  einfach  kegelförmig, 
von  den  Seiten  etwas  flachgedrückt.  Die  beiden  inneren  Schneidezähne 
sind,  besonders  im  Oberkiefer,  stärker,  und  haben  breitere  Kronen  als 
die  beiden  äusseren. 

Die  zwei  Eckzähne  (Dentes  angulares,  canini,  cuspidati),  auf  jeder 
Seite  einer,  haben  konisch  zugespitzte  Kronen,  und  an  der  hinteren  Seite 
der  Krone  zwei  flache  Facetten.  Ihre  starken,  einfachen,  zapfenförmigen 
Wurzeln  zeichnen  sich  an  den  Eckzähnen  des  Oberkiefers,  welche  Augen- 
zähne genannt  werden,  durch  ihre  Länge  aus. 
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Die  vier  Backenzähne  (Dentes  buccales),  gewöhnlich  auch  kleine 
«der  vordere  Stockzähne  genannt,  zwei  auf  jeder  Seite,  haben  etwas 
niedrigere  Kronen  als  die  Eckzähne,  und  entweder  zwei  Wurzeln,  oder 
nur  eine  einfache,  seitlich  plattgedrückte,  an  welcher  eine  longitudinale 
Furche  die  Tendenz  zum  Zerfallen  in  zwei  Wurzeln  andeutet.  Ihre 
Mahlflächen  besitzen  einen  äusseren  und  inneren,  kurzen,  aber  breiten 
und  stumpfen  Höcker  (Cuspix).  Sie  führen  deshalb  auch  den  Namen 
Bicuspiduti. 

Die  sechs  Mahl-  oder  Stockzähne  (Dentis  molares),  drei  auf 
jeder  Seite,  zeichnen  sich  durch  ihre  Grösse,  und  durch  die  vier  oder 
fünf  Höcker  ihrer  Kaufläehen  aus.  Die  Stockzähne  des  Oberkiefers  haben 
in  der  Regel  drei  divergircnde  konische  Wurzeln,  die  des  Unterkiefers 
nur  zwei,  deren  jeder  man  es  ansieht,  dass  sie  durch  die  Verwachsung 
zweier  konischer  Wurzeln  entstand.  Die  Kronen  der  Mahlzähne  des 
Oberkiefers  haben  vier,  jene  des  Unterkiefers  fünf  Höcker,  und  zwar 
sind  drei  am  äusseren,  zwei  am  inneren  Kronenrandc.  Der  letzte  Stock- 
zahn beider  Kiefer,  der  seines  späten,  erst  im  20. — 25.  Lebensjahre  er- 
folgenden Durchbruches  wegen,  Dens  serotinus  s.  ilens  sapientiue  heisst, 
hat  eine  kleinere  Krone,  und  kürzere  Wurzeln,  als  die  übrigen  Stock- 
zähne, und  seine  Wurzeln  sind  nicht  selten  zu  einem  einzigen,  konischen 
Zapfen  verschmolzen,  der  gerade  oder  gekrümmt,  und  im  Unterkiefer 
gegen  die  Basis  des  Kronenfortsatzes  gerichtet  ist. 

Obwohl  die  Natur  schon  in  den  frühen  Perioden  der  Entwicklung 
des  Embryo  (im  dritten  Monate)  mit  der  Bildung  der  Zähne  beginnt,  so 
wird  sie  doch  so  spät  damit  fertig,  dass  erst  im  sechsten  oder  siebenten 
Monate  nach  der  Geburt,  die  inneren  Schneidezähne  des  Unterkiefers 
durchbrechen  können.  In  Zwischenräumen  von  4—6  Wochen  folgen  die 
übrigen  nach,  und  zwar  in  der  Ordnung,  dass  auf  die  unteren  inneren 
Schneidezähne  die  oberen  inneren,  hierauf  die  unteren  äusseren,  und 
dann  die  oberen  äusseren  Schneidezähne  folgen.  Nun  sollten  der  Tour 
nach  die  Eckzähne  kommen.  Es  brechen  aber  früher  die  unteren  und 
oberen  ersten  Backenzähne  hervor,  und  erst,  wenn  diese  ihren  Platz 
eingenommen  haben,  erscheint  der  Eckzahn,  worauf  dann  zuletzt  die 
äusseren  Backenzähne  zu  Tage  treten.  Am  Ende  des  zweiten  Lebens- 
jahres zählt  das  Kind  zwanzig  Zähne.  Es  folgen  nun  keine  anderen 
nach,  da  der  kindliche  Kiefer  keinen  Raum  für  sie  hat.  Diese  zwanzig 
Zähne  heissen  Milch  zähne,  Dentes  laetei  s.  eaduci.  Die  Schneide- 
und  Eck-Milchzähne  sind  kleiner  als  die  bleibenden,  die  Backen-Milch- 
zähne dagegen  grösser.  Letztere  ähneln  durch  ihre  breite,  viereckige, 
mit  vier  oder  fünf  Erhabenheiten  besetzte  Krone  den  bleibenden  Stock- 
zähnen, mit  welchen  sie  auch  durch  die  Zahl  ihrer  Wurzeln  Uberein- 
stimmen. — Die  Milchzähne  bleiben  bis  zum  siebenten  Lebensjahre 
stehen,  wo  sie  in  derselben  Ordnung,  als  sie  geboren  wurden,  ausfallen, 
und  den  bleibenden  Zähnen,  die  zum  Ausbruche  bereit  im  Kiefer  vor- 

35  ♦ 
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liegen,  Platz  machen.  Sind  alle  zwanzig  Milchzähne  dureh  hleibeude 
ersetzt,  so  folgen  noch  auf  jeder  Seite  drei  Stoekziihne  nach,  wodurch 
die  Zahl  der  bleibenden  Zähne  auf  32  gebracht  wird.  Den  Durchbruch 
der  Milchzähne  begreift  man  als  Dentitio  prima,  den  Wechsel  mit  bleiben- 
den Zähnen  als  Dentitio  secunda. 


§.  226.  Lebfnsrigenschaften  der  Zähne, 

Der  Zahn  ist , seinen  äusseren  Eigenschaffen  nach , dem  Knochen- 
system, seiner  Entwicklung  nach,  den  Horngebilden  verwandt.  Es  ist 
durch  Goodsir  und  Arnold  bewiesen,  dass  der  Zahn  in  einem  mit 
der  Mundschleimhaut  zusammenhängenden  und  aus  ihr  durch  Ausstulpen 
hervorgegangenen  Bläschen  gebildet  wird,  welches  sich  allmälig  in  den 
Kiefer  einseukt,  und  erst  später  von  der  Mundhohle  abschliesst.  Im 
Grunde  dieses  Bläschens  erwächst  eine  Papille  — die  zukünftige  Pulpa 
des  Zahnes  — um  welche  herum  die  Zahusuhstanz,  wie  beim  Modelliren 
einer  Form,  abgelagert  wird.  Dieses  Säckchen  und  dessen  Papille  sind 
also  für  den  Zahn,  was  die  Haartasebe  und  der  Haarkeim  für  das  Haar 
waren  — Aufnahme-  und  Absonderungsgebilde  des  zum  Zahnbau  ver- 
wendeten Materials.  Nach  den  Ansichten  von  Schwann  und  Le  veil  1£ 
soll  die  Pulpa  nicht  das  Zahnmateriale  blos  absondern  und  au  ihrer 
Oberfläche  deponiren,  sondern  sich  wie  ein  ossificireuder  Knorpel  in  das 
Zahnbein  umwandeln. 

Die  Bestimmung  des  Zahnes  bedingt  seine  physischen  Eigenschaften, 
seine  Härte  und  seinen  geringen  Anthcil  an  animalischen  Substanzen, 
welcher  im  Email,  nach  Berzelius,  nicht  einmal  ganz  zwei  Procent 
beträgt;  das  Uebrigc  ist  phosphorsaurer  Kalk  und  Fluorcalcium  8S,50, 
kohlensaurer  Kalk  8,00,  und  phosphorsaure  Talkerde  1,50.  Darum  wird 
der  Zahn  von  Säuren  so  leicht  angegriffen.  Selbst  die  Fonn  des  Zahnes 
steht  mit  seiner  mechanischen  Verwendung  im  genauesten  Zusammen- 
hang. — Die  animalische  Substanz  scheint  vorzugsweise  die  Bindung 
der  mineralischen  zu  vermitteln,  weil  nach  Verlust  der  erstcren.  durch 
Calciniren,  oder  im  Leben  durch  Anwendung  alkalischer  Zahnpulver 
(Tabakasche),  der  Zahn  auffallend  brüchig  wird,  und  leicht  zerbröckelt. 
Die  Erschütterung  der  kleinsten  Zahntheilehen , die  sich  beim  Beissen 
auf  ein  Sandkorn  bis  zur  Pulpa  dentis  fortpflanzt,  lässt  dem  Zahne 
(oder  vielmehr  den  Nerven  seiner  Pulpa)  auch  Tastempfindungen  zu- 
konimen. 

Es  ist  allerdings  wahr,  dass  ein  vollkommen  ausgebildeter  Zahn 
nicht  mehr  an  Grösse  zunimmt,  und  die  Natur  deshalb  gezwungen  ist, 
die  Milchzähne,  welche  nur  für  den  kindlichen  Kiefer  berechnet  sind, 
und  Ihr  den  entwickelten  Beissapparat  zu  klein  wären,  wegzuschaffen, 
und  durch  grössere  zu  ersetzen.  Allein  das  Stationärbleiben  der  Grösse 
eines  Zahnes  schliesst  einen  inneren  Wechsel  seines  Stoffes  nicht  aus. 
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Der  Zahn  kann  ja  erkranken,  und  muss  deshalb  leben.  Gewiss  dringen 
von  der  Zahnhöhle  aus  Nahrungssäfte  in  die  Kanäleheu  des  Zahnbeins 
ein,  und  dienen  dem  Leben  des  Zahnes.  Dass  dieses  Leben  im  Zahne, 
wie  im  Knochen,  fortwährend  wirkt  und  schafft,  beweisen  die  Fälle  von 
geheilten  Zahnfracturen  (sehr  lehrreich  jener  im  Breslauer  Museum). 
Ich  besitze  selbst  einen  durch  Callus  geheilten  Bruch  des  Halses  eines 
menschlichen  Schneideznhns,  und  der  gefälligen  Güte  meines  hochgeehr- 
ten Freundes,  Prof.  Ketzius,  verdankt  mein  Museum  den  Schliff  eines 
Elfenbeinzahnes  mit  geheilter  Fraetur.  Die  Veränderung  der  Zähne  in 
gewissen  Krankheiten,  z.  B.  das  Aendern  ihrer  Farbe  und  ihr  llalb- 
durehsichtigwerden  bei  Lungensttchtigcn  (Henlei,  ihr  BrUchigwerden 
bei  Typhus  (Malgaignei,  so  wie  das  Schwinden  der  Wurzeln  der 
Milchzähne  vor  ihrem  Ausfallen,  spricht  ebenso  Überzeugend  fllr  das 
Dasein  einer  inneren  Metamorphose.  Diese  Metamorphose  beschränkt 
sich  aber  nur  auf  das  Erhalten  des  Bestehenden.  Verlorengegangenes, 
durch  Abnutzung  der  Zähne,  durch  Feilen  derselben,  durch  abgesprengte 
Kanten , wird  nicht  regeuerirt.  — Im  vorgerückten  Alter  fallen  die  Zähne 
in  der  Kegel  aus.  Verknöcherung  der  Zahnpulpa,  und  Obliteration  der 
Zahnarterien  sind  die  Ursachen  davon.  Im  Greiseualter  neu  zum  Vor- 
schein kommende  Zähne  sind  entweder  wirkliche  Neubildungen,  oder 
erklären  sieh  auch  einfach  durch  den  Umstand,  dass,  wenn  beim  Wech- 
seln der  Zähne  ein  Zahn,  der  sieh  zwischen  zwei  andere  hineinschieben 
soll,  z.  B.  ein  Eckzahn,  keinen  Platz  findet,  und  auch  nicht  als  Ucb er- 
zahn au  der  vorderen  oder  hinteren  Wand  des  Alveolus  vorbricht,  er 
im  Kiefer  stecken  geblieben  ist,  und  erst  nach  dem  Ausfallen  eines  sei- 
ner Nebenzähne  zum  Vorschein  kommt.  — Das  vorschnelle  Zugrunde- 
gehen der  Zähne , welches  oft  selbst  durch  die  ängstlichste  Sorgfalt  beim 
Reinigen  der  Zähne  nicht  hintangehalten  werden  kann,  scheint  am 
meisten  durch  den  plötzlichen  Temperaturwechsel  bedingt  zu  werdeu, 
welchem  die  Zähne  bei  unserer  Lebensweise  unterliegen.  Man  denke 
an  die  heissen  Suppen  bei  Winterkälte,  an  das  Wassertrinken  auf  heissen 
Kaffee,  an  den  beliebten  Genuss  von  Gefrornem  und  Eiswasser  im  Som- 
mer, u.  s.  w.  ln  Obersteyer,  wo  das  heisse  Sch  mal  z koch  eine  Lieb- 
lingsnahrung der  Landleute  ist,  findet  man  kaum  eine  Bauerndirne  ohne 
eingebundenes  Gesicht,  und  unter  den  Städtern  sind  gesunde  und  schöne 
Zähne  leider  eine  solche  Seltenheit,  dass  man  nicht  oft  fehlen  wird,  sie 
Air  falsch  zu  halten. 

Als  interessante  Varietäten  der  Gestalt  und  Stellung  der  Zähne  linden  sieh : 

1.  Versetzungen  der  Zähne.  Ich  besitze  einen  schönen  Fall,  wo  beide 
Eckzäh  nc,  statt  der  Schneidezähne,  die  Mitte  des  Kiefers  einnelmien. 

2.  Abnorme  Ausbruchsslelle.  Man  findet  Zähne  am  Gaumen,  am 
vorderen  oder  hinteren  Zahnfleisch  als  sogenannte  Ueberzähne  zum  Vor- 
schein kommen.  Ich  sah  einen  Zahn  aus  der  Nasenhöhle  eines  Crelins  ausziehen. 

3.  Inversion,  wo  die  Krone  eines  Backenzahnes  in  die  llighmorshöhle 
sieht.  (Prag.  Mus.) 
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4.  Verwachsung.  Sie  wurde  an  den  Schneidezlhnen  im  Oberkiefer 
mehrmals  gesehen.  Sehr  scheine  Falle  im  Präger  Museum. 

5.  Nebenzähne,  als  kleine  Zähnchen  neben  einem  normalen  — bei 
gewissen  Thieren  regelmassig  vorkmnmend.  \ 

6.  Emai  I sprussenz ä h ne,  wo  eine  Druse  oder  Halbkugel  von  Schmelz, 
wie  ein  Auge  auf  dem  Halse  eines  Zahnes  aufsitzt , oder  sich  zwischen  den 
Wurzeln  des  Zahnes  seitwärts  hervordrängt. 

7.  Haken-  und  Knopfzähne,  wo  die  Wurzel  umgebogen,  oder  zu 
einem  mehr  weniger  grossen  höckerigen  Knopf  aufgelrieben  erscheint.  Sie  sind 
schwer  auszuziehen,  und  gehl  bei  ersteren  leicht  ein  Stuck  der  Alveolarscheide- 
wand  mit. 

S.  Verkittung  der  Zähne  durch  Zahnstein,  vulgo  Weinstein, 
llicher  sind  die  von  den  Alten  (Pliuius,  Pollux,  Plutarch)  erwähnten 
Fälle  zu  zählen , wo  alle  Zähne  in  einen  einzigen  hufeisenförmigen  Zahn  ver- 
wachsen gesehen  wurden,  wie  hei  Pyrrhus,  Euryptolemus,  Marc.  Cur. 
Den  tat  us  etc. 

9.  Oblilcralion  der  Zahnhöhle  durch  Verknöcherung  der  Pulpa, 
oder  durch  Deposition  harnsaurer  Salze,  wie  ich  einen  ausgesuchten  Fall  dieser 
Art  vor  mir  habe.  — Zahlreiche  Beobachtungen  über  Zahnvarieläten  enthalten 
Gruber's  Abhandlungen  aus  der  menschlichen  und  vergleichenden  Anatomie. 
Petersburg,  1852.  p.  91. 

Das  Zahnfleisch,  Gingiva,  ist  eine  Partie  der  Mundschleimhaut, 
welche,  durch  ein  dichtes  und  festes  submuköses  Bindegewebe  gestutzt, 
die  Hälse  der  Zähne  umgiebt,  und  sie  zuweilen  so  knapp  umschliesst, 
dass  es  abgelöst  werden  muss,  bevor  der  Zahn  ausgezogen  werden  kann. 
Bei  Entfernung  von  Zähnen , welche  ihre  Kronen  fast  ganz  durch  Caries 
verloren  haben,  muss,  weil  die  Zange  nur  am  Halse  sicher  fassen  kann, 
das  Zahntleich  jedesmal  ahgelöst  und  gegen  die  Wurzel  zurückgedrängt 
werden.  Das  Zahnfleisch  ist  wenig  empfindlich,  aber  äusserst  gefass- 
reich,  blutet  deshalb  leicht  beim  Bürsten  der  Zähne  und  bei  stärkerem 
.Saugen.  Man  unterscheidet  an  ihm  eine  vordere  und  eine  hintere  Wand 
oder  Platte,  welche  zwischen  je  zwei  Zähnen  durch  Zwischenspangen 
mit  einander  Zusammenhängen,  und  nach  Verlust  der  Zähne,  in  ihrer 
ganzen  Länge  mit  einander  verschmelzen. 

Nebst  den  älteren  Berichten  Uber  eine  Üenlilio  lerlia  senilis  von  Bireh, 
ll  iemcrbroeck , Foubert,  Blancard,  Palfyn,  bestätigen  auch  neuere 
Beobachtungen  (gesammelt  von  E.  H.  Weber,  in  dessen  Ausgabe  der  Hilde- 
brandf'schen  Anal.  4.  Bd.  pag.  123)  ihr  Vorkommen. 

Am  hinteren  Zahnfleische  erwähnt  Serres  (Mein,  sur  lanal.  et  la  phy- 

siol.  des  dents,  in  Mi'm.  de  la  Soci£t(5  d'emulation.  Tom.  VIII.  pag.  128)  kleine, 

hirsekorngrossc  DrUschcn , welche  eine  schmierige  Flüssigkeit  absondern , die. 
seiner  Vorstellung  zufolge,  den  Zahn  (wie  das  Hautsehum  die  Epidermis)  ein- 
Olt,  um  ihn  dauerhafter  zu  machen.  Er  nannte  sie  glandes  denlaires.  krank- 
hafte Veränderung  dieses  Secrelcs  soll  den  Zahnstein  bilden , welcher  nach 

Serres  nicht  als  Niederschlag  des  Speichels  angesehen  werden  kann,  da  seine 

chemische  Analyse  mit  jener  der  fixen  Bestandtheilc  des  Speichels  nicht  über- 
einkommt.  Meckel  hat  diese  Drüschcn,  da  er  sie  nur  beim  Ausbruche  der 
Milchzähne  deutlich  sah,  für  kleine  Abscesse  gehalten.  Serres  will  sie  auch 
bei  Erwachsenen  gesehen  haben,  wo  Rasch  ko xv,  Rousseau,  und  ich  sie 
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nicht  wieder  finden  konnten.  Es  ist  sehr  wahrscheinlich,  dass  Serres  ge- 
wöhnliche solitäre  Follikel,  wie  sie  in  der  Schleimhaut  des  gesanunten  Ver- 
dauungsapparales  Vorkommen,  für  etwas  Besonderes  gehalten  hat.  — Im  Schleime, 
den  man  mit  dem  Zahnstocher  zwischen  den  Zahnen  herausholt,  leben,  nebst 
listigen  Fadenpilzen,  unzählige,  parasitische,  sich  zitternd  bewegende  Wesen, 
(Iberischer  Natur  (Vibrio  denlicola).  11  etile  vermulliet,  dass  die  Caries  der 
Zähne  mit  der  Wucherung  dieser  Parasiten  in  Verbindung  siehe,  welche  An- 
nahme durch  das  Vorkommen  ähnlicher  Parasiten  (Pilze),  hei  anderen  ge- 
schwungen Processen,  wie  hei  Aphthen.  Kopfgrind,  Sycosis,  sehr  wahrschein- 
lich wird.  S1  a u d I ist  zu  weit  gegangen , wenn  er  den  Zahnstein  für  die 
petrificirleu  Leiber  abgestorbener  Infusorien  des  Zahnschleims  hält.  Die  che- 
mische Zusammensetzung  des  Zahnsteins  und  seine  Iheilweise  Löslichkeit  in 
vegetabilischen  Säuren  und  Alkohol  erklärt  es,  warum  Obstliebhaber  und  Brannt- 
weintrinker gewöhnlich  sehr  weisse  Zähne  haben.  — Bei  allen  Leuten  wird 
der  Zahnstein  zuweilen  in  so  grosser  Menge  abgelagert,  dass  er  Zähne,  die 
sonst  schon  lange  ausgefallen  wären,  noch  an  ihre  Nachbarn  fcslhält. 

Die  merkwürdigsten  und  reichhaltigsten  Sammlungen  von  Zahnanonialien, 
die  ich  kenne,  besitzt  Prof,  (leider  in  Wien,  und  der  Zahnarzt  Desirabode 
in  Paris. 

Leber  den  Bau  der  Zähne  handeln : 

Raschkow,  mclclcinaln  circa  inaminaliuin  denliuui  evolutioneni.  Vratisl., 
1835.  L.  Frankel,  de  penitiori  dentium  hum.  slructura.  Vratisl.,  1S35. 

— Relzius  in  Müllers  Archiv.  1837.  — J.  Linderer,  Handbuch  der  Zalin- 
iieilkunde.  Berlin,  IS37.  — Piasmylh,  llesearches  of  the  Teelh.  Lund.,  IS39. 

— Lessing,  Verhandlung  der  naturw.  Gesellschaft  in  Hamburg.  1845.  — 
h'ruckenberg , Beitrag  zur  Lehre  vom  ItUhrensyslem  der  Zähne  und  Knochen, 
in  Müllers  Archiv.  1819.  — J.  Czermak,  Zeitschrift  für  wissenschaftliche  Zoo- 
logie. IS50.  — II.  Welcker,  Bemerkungen  zur  Mikrographie  in  Henle  und 
Pfeu/fer’s  Zeitschrift,  N.  F.  VIII.  Bd.  pag.  252. 

Das  Wesentliche  von  Czermak's  interessanten  Beobachtungen  ist  Folgendes. 
Das  ganze  Zahnbein  scheint  ein  Aggregat  von  kugeligen  Massen  zu  sein  (Zahn- 
beinkugeln), welche  durch  unregelmässige  Lücken  (Interglobularräume)  von  ein- 
ander getrennt  werden.  Die  der  llülile  des  Zahns  zunächst  hegenden  Kugeln, 
ragen  in  dieselbe  als  rundliche  Erhabenheiten  hinein.  Die  Zahnheinkugeln  stehen 
mit  der  Ablagerung  von  Kalksalzeu  in  der  anfänglich  weichen  Substanz  des 
Zahnes  in  Verbindung.  Diese  Ablagerung  erfolgt  nämlich  in  Form  rundlicher 
Massen,  die  zwar  immer  mehr  und  mehr  mit  einander  zusainmeufliessen,  aber 
dennoch  nicht  so  vollständig,  dass  nicht  unverkalkte  Tlieile  der  ursprünglich 
weichen  Zahnmasse  zwischen  ihnen  zurückblicben,  welche  dann  heim  Trocknen 
des  Zahnes  durch  Einschrumpfen  vergehen,  und  an  deren  Stelle  Lücken  er- 
scheinen lassen,  welche  die  oben  erwähnten  InterglobularrUunie  sind. 

Hauptwerk  für  vergleichende  Anatomie  der  Zähne  ist  die  prachtvolle  Oilonlo- 
graphy  von  R.  Oieen.  2 Bde.  London,  1840  — 1845. 


22T.  Speicheldrüsen. 

Die  tl rttsigen  Nebenorgane  der  Mundhöhle  sind  die  Speicheldrüsen, 
Gloiilnlae  salivales.  Sie  bereiten  den  wasserreichen  Speichel,  Saliva, 
der  die  Nahrungsmittel,  mit  welchen  er  durch  das  Kauen  innig  gemischt 
wird,  in  einen  weichen  formbaren  Teig  umwandelt,  welcher  als  Bissen, 
Bolus,  leicht  durch  die  Schlingwerkzeuge  in  die  Magenhöhle  befördert 
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wird.  Er  löst  zugleich  die  löslichen  Bestandteile  der  Nahrung  auf,  und 
erregt  durch  die  Befeuchtung  und  Tränkung  der  Geschmaekswärzcben 
mit  dieser  Lösung  die  Geschmacksempfindungen. 

Es  finden  sich  drei  Paar  Speicheldrüsen,  welche  ihrer  Lage  nach 
in  die  Ohr-,  Unterkiefer-  und  Unterzungen -Speicheldrüsen  eiuget heilt 
werden. 

Die  Ohrspeicheldrüse,  Glandula  parotis  t.capa  tov  üitnc;,  neben 
dem  Ohre),  die  grösste  von  allen,  liegt  vor  und  unter  dem  Ohre,  in 
dem  Winkel,  welcher  zwischen  dem  Gelenkaste  des  Unterkiefers,  dem 
Warzenfortsatze,  und  dein  äusseren  Gehörgange  übrig  gelassen  wird, 
und  schiebt  sich  von  hier  Uber  die  äussere  Fläche  des  Masseters,  bis 
zum  unteren  Rande  des  Jochbogens  vor.  Nach  innen  dringt  sie  bis 
zum  Processus  styloideus  ein,  und  mit  einzelnen  ihrer  Läppchen  zwi- 
schen den  Muscu/us  stylo-glossus  und  stylo-hyoideus.  Sie  hat  ein  ge- 
lapptes Ansehen  und  besteht  aus  rundlichen  Körnern,  Acini,  die  durch 
Hüllungsgcwebe  in  einen  gemeinschaftlichen  Körper  zusammengefasst 
werden.  Ihre  äussere  Fläche  wird  von  der  Fascia  parotideo-masscterica 
bedeckt.  Ihr  Ausfülmingsgang,  Ductus  Stenonianus,  der  sich  durch  die 
Dicke  seiner  Wand,  und  durch  die  Enge  seines  Lumens  charakterisirt, 
entwickelt  sich  am  oberen  Drittel  des  vorderen  Randes  der  Drüse,  durch 
successive  Vereinigung  der  kleinen  Ausftlhrungsgänge  aller  Acini,  läuft 
mit  dem  Jochbogen  parallel,  und  unter  ihm,  an  der  Aussenfläche 
des  Masseters  nach  vorn,  senkt  sich  am  vorderen  Rande  desselben, 
durch  das  Fettlager  der  Backe  zuiu  Musculus  buccinator  herab,  welchen 
er  in  seinem  Mittelpunkte  durchbohrt,  um  an  der  inneren  Oberfläche  der 
Backe,  dem  ersten  oder  zweiten  oberen  Mahlzahne  gegenüber,  auszu- 
münden.  Oftmals  liegt  vor  der  Parotis  und  auf  dem  Ductus  Stenonianus 
noch  eine  kleinere  NcbcndrUse  (Parotis  accessoria),  welche  ihren  Aus- 
fUhrungsgang  in  den  Ductus  Stenonianus  münden  lässt. 

Die  Unterkiefer-Speicheldrüse  (Glandula  submuxil'aris  s.  an- 
gularis), um  die  Hälfte  kleiner  als  die  Parotis,  und  minder  stark  ge- 
lappt, liegt  unter  dem  Musculus  mylo-hyoideus , zwischen  beiden  Blät- 
tern der  Fascia  colli,  in  dem  dreieckigen  Räume,  der  vom  unteren 
Rande  des  Unterkiefers  und  den  beiden  Bäuchen  des  Musculus  biventer 
maxillae  begrenzt  wird.  Der  Ausführungsgang  derselben , Ductus  Whar- 
tonianus,  geht  über  die  obere  Fläche  des  Muscu/us  mylo-hyoideus,  zwi- 
schen ihr  und  der  Mundschleimhaut,  nach  innen  und  vorn,  und  mündet 
an  der  stumpfen  Spitze  einer  zu  beiden  Seiten  des  Zungenbändchens  be- 
findlichen Papille  (Caruticula  sublingualis).  Der  Ductus  W'hartonianus  be- 
sitzt glatte  Muskelfasern,  — der  Ductus  Stenonianus  aber  nicht  (Köllike  r). 

Die  Unterzungen -Speicheldrüse,  Glandula  sublingualis,  ist 
die  kleinste,  und  liegt  auf  der  oberen  Fläche  des  Musculus  mylo-hyoi- 
deus, nur  von  der  Schleimhaut  des  Bodens  der  Mundhöhle  bedeckt.  Ihr 
hinteres  Ende  fliesst  häufig  mit  den  vordersten  Lappen  der  Ghuidula 
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submaxillaris  zusammen.  Ihre  feinen  Ausführungsgänge,  8—12  an  der 
Zahl,  Ductus  Rivini,  münden  entweder  hinter  der  Caruncula  sublingualis 
in  die  Mundhöhle , «der  vereinigen  sieh , nach  Art  der  übrigen  Speichel- 
drüsen , zu  einem  gemeinschaftlichen  grösseren  Gange , Ductus  Bartho- 
lini,  welcher  ebenso  häutig  eine  besondere  EudmUudung  an  der  Carun- 
cula  besitzt,  als  er  mit  dem  Ductus  Whartonianus  zusammeutliesst.  — 
Die  Unterzungen-Speicheldrtlsen  scheinen  mehr  Schleimdrüsen  als  Spei- 
cheldrüsen zu  sein. 

Alle  Speicheldrüsen  sind  nach  demselben  Typus  gebaut.  Der  Haupt- 
austüliruugsgang  theilt  sieh  wiederholt  in  kleinere  Zweige,  deren  letzte 
Enden  mit  trauhig  zusammengehäuften  Bläschen  in  Verbindung  stehen, 
welche  mit  capillaren  Blutgefässen  netzartig  umsponnen  werden,  und  in 
welchen  die  Bereitung  des  Speichels  aus  den  Elementen  des  Blutes  vor 
sich  geht.  Ein  Acinus  ist  die  Summe  mehrerer  solcher  auf  einem  End- 
aste des  DrUsennusführuugsganges  aufsitzenden  Endbläschen.  In  der 
Parotis  beträgt  der  Durchmesser  der  Endbläschen  im  iqjicirten  Zustande 
0,04"',  und  in  der  Glandula  submaxillaris  nur  0,02"'.  Die  innere  Ober- 
fläche der  grösseren  Speichelgänge  besitzt  Cylinderepithclium ; jene  der 
kleineren  und  ihrer  Acini  Pflasterepithelium. 

Jede  der  drei  Speicheldrüsen  steht  mit  einer  benachbarten  Arterie 
und  Vene  in  inniger  Beziehung.  Die  Parotis  schliesst  deu  Stamm  der 
Carotis  externa  und  der  Vena  fucialis  posterior  ein,  so  dass  eine  Ex- 
stirpation der  Parotis  am  Lebenden,  ohne  vorläufige  rnterbindung  der 
Carotis,  nicht  zu  machen  ist.  Die  Glandula  submaxillaris  enthält,  in 
einer  Furche  ihrer  oberen  Fläche,  die  Arleria  ma.ritlaris  externa  und 
die  1 ena  facialis  anterior.  Die  Glundulu  sublingualis  liegt  auf  der  Ar- 
terie und  Vene  gleichen  Namens. 

Die  Parotis  erleidet  bei  jedem  Oefluen  des  Mundes  einen  Druck, 
indem  der  Kaum  zwischen  Unterkieferrand  und  Warzenfortsatz  sich  dabei 
verkleinert.  Die  Glandula  submaxillaris  und  sublingualis  erleidet  ihn 
ebenfalls,  erstere  durch  das  Spiel  des  Musrulus  mi/lo-h goideus,  und  letz- 
tere durch  den  Widerstand  des  gekauten  Bissens.  Dieser  Druck  beför- 
dert die  Entleerung  ihres  Secrets  während  des  Kauens,  wo  seine  Gegen- 
wart am  nüthigsten  ist. 

Oie  specifischen  Verschiedenheiten  der  Sccrcle  der  drei  Speicheldrüsen  sind 
noch  mehl  genau  bekannt.  Oer  Parotidenspeichel  enthalt  keinen  Schleim,  welcher 
dagegen  im  Secret  der  l’nterzungendrüsc  prävalirl.  Bcrnard  (Comptes  rendiis, 

I S52.  Tom.  I.)  glaubt,  dass  der  Parotidenspeirhel  zur  Bildung  des  Bissens,  jener 
der  Glandula  sublingualis  zum  Schlingen  desselben,  jener  der  Glandula  sub- 
masillaris  zum  Schmecken  besonders  beitrage. 

Der  Speichel  besteht,  nach  Berzclius,  aus  9!)"/o  Wasser,  und  l°o  fester 
Stoffe  (Speichelstoff  oder  Ptyalin,  Schleim,  Chlornatrium,  Casein).  Gr  enthält 
immer  abgestossenc  Epilholialplatten  der  Mundschleimhaut,  und  die  schon  von 
Leeuwenhoek  gekannten,  rundlichen  Speichelkörperchen,  von  0,02 — 0,03"' 
Durchmesser.  — Seine  Verwendung  ist  eine  doppelte.  Erstens  eine,  die  er 
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schon  in  der  Mundhöhle  leistet.  Sie  besteht  in  dem  Durchweichen  der  ge- 
kauten Nahrungsmittel,  als  nothwendige  Vorbereitung  zum  Schlingen,  und  in 
der  Auflösung  leicht  löslicher  Bestandlheile  derselben  zu  Gunsten  der  Ge- 
schmacksempfindung. Zweitens  bewirkt  der  mit  den  Speisen  verschlungene 
Speiehel  im  Magen  die  Umwandlung  des  Amvlum  in  Traubenzucker.  Die  N’ach- 
Iheile,  die  durch  häufiges  Ausspucken  dem  Organismus  erwachsen  sollen , hat 
man  wohl  zu  hoch  angeschlagen.  — In  der  Thierwclt  sind  die  Speicheldrüsen 
weiter  verbreitet,  und  erhallen  sich  länger,  als  die  übrigen  drüsigen  Neben- 
organe des  Verdauiingssyslems.  Den  Fischen  und  Celacecn  fehlen  sie.  — Da 
das  Wasser  des  Speichels,  durch  die,  heim  Alhiuen  durch  die  Mundhöhle  ein- 
ttnd  ausslreiehendc  Luft , fortwährend  als  Dampf  weggeftlhrl  wird , so  erklärt 
sich  hieraus  die  Bildung  jener  Niederschläge  aus  dein  Speichel , welche  als 
Zahnstein,  besonders  die  hintere  Fläche  der  unteren  Schneidezähne , wo  der 
Speichel  sich  aus  den  Carunculis  subtingualibus  ergiesst , und  die  Halse  aller 
Zähne  im  Unterkiefer  incrustircn,  sinh  zwischen  Zahn  und  Zahnfleisch  ein- 
drängen, und  die  Zähne  zwai  entstellen,  aber  gewiss  für  ihre  Dauerhaftigkeit 
eher  nützlich  als  schädlich  sind,  obwohl  dieses  die  Zahnärzte  nicht  zugebeu 
mögen.  — Die  giftigen  Wirkungen,  welche  der  in  den  Magen  oder  in  die  Venen 
eines  lebenden  Thieres  injicirle  Speichel  hervorbringt,  sind  nicht  Wirkungen 
des  Speichels,  sondern  des  narkotischen  l’rincips  des  Tabaks,  welcher  geraucht 
wurde , um  die  zum  Versuche  uolhwendige  Ouanlilät  Speichel  zu  erhalten. 
Ebenso  ist  die  ansteckende  Kraft  des  Geifers  hei  wuthkraiiken  Thieren  eine 
grundlose  Chimäre.  Bruce,  Harris  und  Herlwig  konnten  durch  l'cber- 
tragung  des  Geifers  von  wuthkraiiken  Thieren  auf  gesunde,  ja  selbst  durch 
Einimpfung  des  Geifers,  niemals  die  Wuthkrankheit  erzeugen. 


§.  228.  Zunge. 

Die  Zunge  (Lingua)  ist  ein  von  tler  Mundschleimhaut  umkleideter, 
weicher  und  sehr  beweglicher  Fleischlappen,  der  in  der  Höhlung  des 
Unterkieferbogens  liegt,  und  sie  nusftlllt.  Man  unterscheidet  an  ihm 
eine  obere  und  untere  Fläche,  zwei  Seitenränder,  die  Spitze,  den  Kör- 
per und  die  Wurzel,  welche  letztere  am  Zungenbeine  befestigt  ist.  Die 
obere  convexe  Fläche  der  Zunge,  welche  bei  geschlossenem  Munde  an 
dem  harten  Gaumen  anliegt  , ist  bis  zum  Isthmus  Jaucium  hin,  mit  den 
Tast-  und  Gesehmaekswärzchen  so  dicht  besäet,  dass  sie  ein  sammt- 
artiges,  kurzzottiges  Ansehen  erhält.  Vom  Isthmus  Jaucium  bis  zum 
Zungenbeine  hinab,  ist  sie  mit  Schleimdrüsen  und  grossen  Balgdrllsen 
ausgestattet,  welche  letzteren  die  Schleimhaut  hügelig  wölben,  und  an 
der  eigenen  Zunge,  ohne  gesehen  werden  zu  können,  durch  den  Finger 
als  eben  so  viele  Erhabenheiten  gefühlt  werden.  Gewöhnlich  münden 
die  Schleimdrüsen  in  die  Höhle  der  BalgdrUsen  ein,  da  erstere  unter 
den  letzteren  liegen.  Die  untere  Fläche  der  Zunge  ist  viel  kleiner  als 
die  obere,  besitzt  keine  Geschmackswärzchen,  und  steht  mit  dem  Zungen- 
bändchen in  Verbindung,  welches  die  allzu  grosse  Rückwärtsbewegung 
der  Zunge  und  das  Umschlagen  ihrer  Spitze  nach  hinten  verhindert 
Die  Seitenränder  der  Zunge  stehen  hinten  mit  den  beiden  Arcus  palato- 
glossi  des  weichen  Gaumens  in  Verbindung.  Spitze  und  Körper  gehen 
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ohne  Zwischengrenze  in  einander  Uber.  Die  Wurzel  oder  die  Basis  der 
Zunge  haftet  am  Zungenbeine,  und  grenzt  nach  hinten  an  den  Kehl- 
deckel, mit  welchem  sie  durch  den  ununterbrochenen  Verlauf  der  Schleim- 
haut zusammenhängt. 

Von  der  Spitze  bis  zum  Isthmus  faucium  nimmt  die  Zunge  an  Dicke 
zu,  vom  Isthmus  bis  zum  Zungenbein  an  Dicke  bedeutend  ab.  Die 
Zunge  enthält  einen  von  der  Mitte  des  Zungenbeins  entspringenden, 
blattförmigen,  dünnen  Faserstreifen,  welcher  unrichtig  Cartilago  linguae 
(Cartilage  metlian,  Bl  an  di  ui  genannt  wird,  da  er  keine  knorpeligen 
Elemente  besitzt.  Er  setzt  sich  fast  durch  die  ganze  Dicke  der  Zunge 
als  senkrechte  Scheidewand  ihrer  beiden  Seitenhälften  fort,  und  könnte 
deshalb  Septum  medianum  linguae  genannt  werden. 

Am  Kücken  der  Zunge,  welcher  durch  eine  nicht  immer  deutliche 
Längenfissur  in  zwei  gleiche  Hälften  getheilt  wird , finden  sich  drei  Ar- 
ten von  Wärzchen  (Papillae  gustatoriae ).  1.  Die  fadenförmigen 

Wärzchen,  Papillae  filiformes,  die  der  Zunge  ihr  rauhes,  pelziges 
Ansehen  geben,  sind  in  unzähliger  Menge  am  Kücken  und  den  Seiten- 
rändem  vertheilt,  und  stehen  in  parallelen  Reihen,  welche  von  der 
Mitte  gegen  die  Ränder  und  zugleich  schief  nach  vorn  gerichtet  sind. 

Sie  sind  unter  allen  Zungenwärzchen  die  feinsten  und  längsten,  und 
nehmen  gegen  die  Zungenspitze  zu,  nicht  an  Zahl,  wohl  aber  an  Länge 
ab.  Ihr  sehr  dicker  und  verhornter  Epithelialüberzug  stellt  ihre  leb- 
hafte Betheiligung  an  den  Geschmacksempfindungen  sehr  in  Zweifel. 
Ein  Vergleich  derselben  mit  den  Hornstacheln  auf  der  Zunge  vieler 
Säugethiere  hat  etwas  für  sich.  — 2.  Die  schwammartigen  Wärz- 
chen, Papillae  fungiformes  s.  claratae,  sind  zwischen  die  fadenförmi- 
gen als  rothe,  knopftörmige  Höckerchen  hie  und  da  eingestreut.  Man 
sieht  sie  an  der  eigenen  Zunge  vor  dem  Spiegel  als  rothe  Hügelchen 
zwischen  den  weisslichen  Papillis filiformibus  stehen.  Sie  besitzen,  wie 
die  folgenden,  nur  einen  sehr  dünnen  und  weichen  Epithelialüberzug, 
und  erscheinen  deshalb  roth. — 3.  Die  8: — 12  wall  förmigen  Wärz- 
chen, Papillae  circumvallatae  s.  maximae,  liegen  nur  an  jenem  Theilc 
des  Zungenrückens,  der  den  Isthmus  faucium  bilden  hilft,  und  sind  in 
zwei  Reihen  gestellt,  welche  nach  hinten  convergiren,  und  sich  zu  einem 
V vereinigen,  an  dessen  Spitze  gewöhnlich  die  grösste  Papilla  rallata 
steht.  Jede  Wallwarzc  besteht  aus  einer  umgekehrt  kegelförmigen,  mit 
der  Basis  nach  oben  gerichteten,  dicken  Warze,  welche  von  einem  kreis- 
förmigen Schleimhautwall,  Uber  welchen  sie  etwas  hervorragt,  umzäunt 
wird.  Jener  Bezirk  der  Zungenoberfläche,  welcher  hinter  den  Papillis 
rircumrallatis  liegt,  besitzt  keine  Geschmackswärzchen,  sondern  sehr  ent- 
wickelte Balgdrtlsen,  welche  von  den  Alten  als  Glandulae  lentieulures 
linguae  bezeichnet  wurden.  Zuweilen  mündet  auch  eine  solche  Balg- 
drüse  auf  der  Höhe  einer  Papilla  circumvallata  aus. 

An  oder  hinter  der  Spitze  des  V liegt  das  blinde  Loch  (Fora- 
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men  coecutn ) , ein  zuweilen  5'"  langer  Blindgang,  in  welchen  mehrere 
der  benachbarten  Schleimdrüsen  des  Zungenrltckens  einmlimlcu. 

Da  man  nirgends  eine  grössere  Schleimhautpartie  auf  einmal  über- 
sehen kann . als  in  der  Mundhöhle,  so  pflegt  man  die  Zunge  der  Kranken 
zu  untersuchen,  um  aus  ihrem  Ansehen  auf  den  Zustand  anderer,  dem 
Gesichte  nicht  zugänglicher  Schleimhäute  zu  schliessen. 

Oie  von  A.  N u h n beschriebene  neue  Zungendrüse  (Ucbcr  eine  bis  jetzt 
noch  nicht  näher  beschriebene  Zungendrüse.  Mannheim,  1845)  ist  schon  in 
Rlandin's  traite  ifanatomie  lopngraphique.  Paris,  1S34.  pag.  175  erwähnt, 
aber  nicht  naher  gewürdigt  worden.  Auch  Prof.  Maver  in  Bonn  macht  auf 
das  Pliorilätsrecht  ihrer  Entdeckung  Anspruch.  Sie  liegt  in  der  Spitze  der 
Zunge,  der  unteren  Flüche  näher  als  der  oberen,  ist  7 — ltt"‘  lang,  3 — 4 •/*'" 
weit,  und  I — 2"'  dick,  und  uitlndet  durch  5 in  einer  Reihe  liegende  Ostia  an 
der  unteren  Fläche  der  Zungenspitze  aus.  Enter  den  Thicren  findet  sie  sich 
nur  beim  Orang-Utang.  — Ueber  die  Balgdrilsen  der  Zunge  handelt  ausführ- 
licher Fr.  li  ausler  in  den  Sitzungsberichten  der  kais.  Akad.  IS57. 

Das  Fleisch  der  Zunge  bestellt,  nebst  den  sich  unter  einander  verwebenden 
Fasern  des  Musculus  genio-glossus,  hyo-glossus,  und  stylo -glossus,  noch  aus 
drei  besonderen  Miiskclschichten , welche  in  der  Zunge  entspringen,  und  auch 
in  ihr  endigen.  Die  obere  Längenschichte  liegt  gleich  unter  der  Schleim- 
haut des  Zungenrltckens , und  schiebt  ihre  llilndel  zwischen  die  zur  Zungen- 
oberfläche emporstrebenden  strabligeu  Bündel  des  Genioglossus  ein.  Die  untere 
ist  viel  stärker  als  die  obere,  und  wurde  bisher  als  Musculus  lingualis  be- 
schrieben. Sie  liegt  zwischen  dem  Musculus  genio-glossus  und  liyn-glossus  an 
der  unteren  Fläche  der  Zunge.  Die  quere  Muskelschichte  ( Musculus 
lingualis  transrersus , Theile)  entspringt  von  den  Seitenflächen  des  Septum 
linguae.  Ihre  Fasern  laufen  nach' aus-  und  aufwärts;  die  inneren  gehen  zum 
Rücken  der  Zunge,  die  äusseren  zum  Zungenrande,  und  schieben  sich,  um 
diese  Richtung  einschlagen  zu  können,  zwischen  den  Längenfasern  des  Genio- 
glossus  und  Hyo-glossus  hindurch.  In  der  Zungenspitze  kommen  auch  senk- 
rechte, von  der  oberen  zur  unteren  Fläche  ziehende  Muskclbündel  vor.  — Eine 
sehr  genaue  Untersuchung  der  Ziingenmuskcln  lieferte  mein  zu  früh  verstorbener 
Freund,  J.  Zaglas,  iu  Goodsir's  Annals  of  Anat.  and  Phvsiol.  Edinb. , 1850. 
I.,  und  H.  Sachs,  in  seinen  Observaliones  de  struclura  linguae  peniliori. 
Vratisl.,  1856. 

Die  Arterien  der  Zunge  sind  zahlreich , und  für  das  Volumen  der  Zunge 
sehr  gross.  Die  Arleria  tlorsalis  linguae  ist  unbedeutend ; die  Arleria  prn- 
funiln  dagegen  sehr  ansehnlich.  Die  Arleria  sublingualis  s.  ranina  lauft  nicht 
weit  vom  Zungenbändchen,  und  es  erfordert  deshalb  die  Lüsung  des  letz- 
teren einige  Vorsicht.  Die  Zungenvenen  vereinigen  sieb  zu  einem  llauptstamuie, 
welcher  die  Arleria  lingualis  nicht  an  Grüsse  übertrilR,  und  an  der  unteren 
Fläche  der  Zunge,  neben  dem  Zungenbändchen  vor  dem  Spiegel  gesehen  wer- 
den kann.  Mau  hat  in  neuester  Zeit  aus  ihr  zur  Ader  zu  lassen  versucht.  — 
Der  grosse  Gefässreichlhum  und  die  Weichheit  des  Zungenparenchyms  erklärt 
die  enorme  Anschwellung  der  Zunge  bei  gewissen  Entzündungen , die  selbst 
Erstickungstod  hcrbeiftllirt,  und  die  augenblickliche  Linderung  aller  Zufälle  durch 
Einschnitte  in  das  Zungenparenchym  (Srarificationen).  Wie  leicht  eine  auf- 
geschwollene Zunge  Alhmungsbescliwenleii  hervorrnfeu  kann,  mag  man  an  sich 
selbst  erproben , wenn  man  mit  dem  Daumen , unmittelbar  vor  dem  Zungen- 
beine, den  Boden  der  Mundhöhle,  und  somit  die  Zunge,  nach  oben  drückt. 
Die  Zunge  verlegt  hiebei  den  Isthmus  faucium,  und  drängt  den  weichen  Gau- 
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men  gegen  die  Wirbelsäule,  wodurch  der  Luftzutritt  von  der  Mund-  und  Nasen- 
höhle her  aufgehoben  wird.  Beim  Selbsterhängen,  wo  die  Schnur  nicht  kreis- 
förmig um  den  llals  zusammengeschnilrt  wird,  sondern  der  Hals  in  einer  Schlinge 
hängt,  die  hinter  beiden  Winkeln  des  Unterkiefers  in  die  Höhe  steigt,  erfolgt 
der  Erstickungstod  auf  diese  Weise. 

Die  von  Fleisch  mann  (De  novis  sub  lingua  bursis.  Noritnb. , 1S41) 
aufgefundenen  Bläschen  halte  ich  nicht  filr  Sehleimbeutel , sondern  für  acci- 
dentelle  Cystenbildung. 

Der  Bau  der  Gesehmackswärzchcn  ist  von  jenem  der  Tastwärzchen  §.  62 
und  191  nicht  wesentlich  verschieden.  In  den  schwammförmigen  Zungen- 
wärzchen hat  man  bereits,  obwohl  selten,  auch  Taslkürperchcn  aufgefunden. 
Billroth's  Beobachtungen  au  Froschzuugen  zufolge  (Deutsche  Klinik,  1S57, 
2 1 ) erscheint  es  mehr  als  wahrscheinlich , dass  die  Primilivfasern  der  Nerven 
der  Geschmackswärzchen  mit  den  Epithelialzcllen  der  Zunge  Zusammenhängen, 
und  letztere  somit,  wie  es  früher  von  der  Nasenschleimhaut  angeführt  wurde 
I §.  199),  theihveise  wenigstens  peripherische  Endigungsweisen  I terminale 
Ganglienzellen)  der  Geschmacksnervcn  darstellen.  — Das  geschichtete  Pllaster- 
epilhelium  der  Zunge  ist  an  jenen  Stellen  der  Zunge,  welche  keine  Geschmacks- 
wärzchen besitzen,  von  jenem  der  übrigen  Mundbühlenschleimhaut  nicht  ver- 
schieden. Es  besteht  aus  sehr  breiten  und  (lachen  Zellen , welche  sich  mit 
dem  sogenannten  Zungenbeleg  abstossen , und  wieder  erzeugen.  Bei  Ver- 
brühungen und  gewissen  Ausschlagskrankheiten  fallt  das  Epilhclium  der  Zunge 
in  grösseren  Stücken  ab.  Das  Epilhclium  der  fadenförmigen  Wärzchen  ist  be- 
sonders dick,  und  zeigt  das  eigenlhQmliche  Verhalten,  dass  cs  von  der  Spitze 
der  Warze  aus  sich  in  feine,  haarförmige  Fortsätze  spaltet,  welche  der  Warze 
ein  pinselförmiges  Ansehen  verleihen.  Dieses  Zerfasern  des  Epithels,  welches 
gewöhnlich  bei  weiss  belegter  Zunge  beobachtet  wird , ist  nicht  zu  verwech- 
seln mit  den  bei  vielen  krankhaften  Zuständen  der  Zungenschleimhaut  auf  dieser 
wuchernden  Fadenpilzen. 

Die  durch  den  Speichel  gelösten  schmeckbaren  Bestandteile  der  Nahrungs- 
mittel müssen  sich  durch  das  Epilhclium  der  Zunge  durchsaugen,  um  auf  die 
Nerven  der  Papillen  wirken  zu  können.  Daher  erklärt  cs  sich,  warum  schwer 
lösliche  Substanzen  erst  geschmeckt  werden , nachdem  sie  längere  Zeit  in  der 
Mundhöhle  verweilten,  ja  erst  nachdem  sie  verschluckt  wurden  (Nachgeschmack). 
Trockene  Nahrung  in  trockener  Mundhöhle  erregt  keinen  Geschmack.  Alles 
Unlösliche  ist  geschmacklos.  — Die  Mitwirkung  der  Zunge  beim  Kauen,  Sprechen 
und  Schlingen  wird  durch  die  Störungen  dieser  Functionen  bei  der  Zungen- 
lähmung bewiesen.  Thiere,  denen  der  Bewegungsnerv  der  Zunge  durchschnitten 
wurde,  zerfleischen  sich  die  Zunge  heim  Kauen,  und  schreien  deshalb  mitten 
im  Fressen  laut  auf.  — Dass  ein  zu  kurzes  Zungenbändchen  bei  Kindern  das 
Saugen  beeinträchtige,  scheint  mir  eine  ungegründelc  Annahme  zu  sein,  indem 
das  Kind  nicht  mit  der  Zunge,  sondern  durch  Senken  des  ganzen  Mundhöhlen- 
bodens saugt. 


§.  229.  Rachen. 

Der  Rachen,  Pharyiuc,  bei  welchem  Namen  nicht  an  den  Rachen 
der  reissenden  Thiere  zu  denken  ist,  liegt  hinter  der  Nasen-  iytid  Mund- 
höhle. Seine  Gestalt  ist  trichterförmig  mit  oberer  Basis.  Seine  vordere 
Wand  besitzt  die  Oeffnungen  fltr  die  Nasenhöhle  (C/wanan),  für  die 
Mundhöhle  ( Isthmus  faucium ) , und  für  den  Kehlkopf  (Adihis  ad  laryn- 
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gen t).  Eine  gewisse  Aehnlichkeit  der  Form  lässt  den  Pharynx  mit 
dem  Windfang  auf  den  Dampfschiffen , durch  welchen  frische  Luft  in 
den  Heizraum  gebracht  wird , vergleichen.  Er  grenzt  nach  oben  an  den 
Scbädelgrund,  nach  hinten  an  die  Halswirbelsäule,  seitwärts  an  die 
grossen  Blutgefässe  und  Nerven  des  Halses,  vorn  an  die  Choauae,  den 
Isthmus  faucium,  und  den  Kehlkopf.  Nach  unten  geht  er  in  den  ver- 
gleichsweise engen  Kanal  der  Speiseröhre  Uber.  Der  unterste  Theil 
des  Rachens,  welcher  hinter  dem  Kehlkopf  liegt,  und  sich  rasch  zur 
Speiseröhre  verengert,  heisst  Schlundkopf.  Wird  der  weiche  Gau- 
men so  weit  nach  hinten  gedrängt,  dass  seine  hintere  Fläche  sich  an 
die  hintere  Wand  der  Rachenhöhle  anlegt,  so  wird  letztere  dadurch  in 
zwei  Uber  einander  gelegene  Räume  getheilt,  deren  oberer  die  Choanen 
enthält,  und  Cavum  pharyngo-nasale,  — deren  unterer  grösserer,  weil 
er  den  Isthmus  und  den  Eingang  zur  Kehlkopfshöhle  enthält,  Cavum 
pharyngo  - laryngeum  genannt  werden  könnte.  Diese  Scheidung  der 
Rachenhöhle  in  zwei  Räume  geschieht  bei  jedem  Schlingacte,  so  wie 
beim  Sprechen  und  Singen  mit  Brusttönen.  Angeborene  Spaltung  des 
weichen  Gaumens,  oder  Substanzverlust  durch  Geschwür,  bedingen  nä- 
selnde Sprache,  weil  ein  Theil  der  beim  Sprechen  ausgeathmeten  Luft 
durch  die  Nasenhöhle  streicht. 

Die  Wand  des  Rachens  besteht  aus  drei  Schichten.  Die  äussere 
Schichte  ist  in  der  oberen  Hälfte  des  Rachens  von  dichter  und  fibröser, 
in  der  unteren  mehr  zarter  und  lockerer  Beschaffenheit,  und  wurde  in 
der  Muskellehre  als  Fascia  bueco-pharyngea  beschrieben.  Die  mittlere 
Schicht  besteht  aus  Muskelfasern,  welche  theils  longitudinale,  theils 
mehr  quere  Richtungen  einschlagcn,  und  dadurch  den  Rachen  entweder 
verkürzen  (heben;  oder  verengern  (schnüren)  können.  Die  innerste 
Schichte  bildet  die  Schleimhaut  mit  ihrem  submukösen  Bindegewebe.  Im 
Cavum  pharyngo-nasale  ist  die  Schleimhaut  röther,  dicker,  drüsenreicher 
als  im  Cavum  pharyngo-laryngeum.  Sie  besitzt  im  erstgenannten  Raume 
ein  flimmerndes  Epithel,  im  letzteren  ein  mehrfach  geschichtetes  Pflaster- 
epithel, dessen  Attribute  mit  jenem  der  Mundhöhle  Ubereinstimmen. 
Die  Drüsen  der  Schleimhaut  zerfallen  in  Schleimdrüsen  und  Balgdrüsen. 
Schleimdrüsen  finden  sich  im  ganzen  Umfange  der  Rachenschleimhaut, 
besonders  zahlreich  an  der  hinteren  Wand  des  Rachens,  und  um  die 
Oeffnungen  der  Eustachischen  Röhren  herum.  Je  weiter  gegen  den  An- 
fang der  Speiseröhre  herab,  desto  spärlicher  werden  sie.  Balgdrüsen, 
und  zwar  einfache  und  accuiuulirte , hat  man  in  dem  obersten,  an  die 
Schädelbasis  gehefteten  Theile  des  Rachens,  welchen  man  Formx  pha- 
ryngis nennt,  angetroffen. 

Die  Rachenmuskeln  mit  Längenrichtung  ihrer  Fasern  (Leraiores 
pharyngis)  sind:  der  paarige  Stylo-pharyngeus , und  der  unpaare,  sehr 
oft  fehlende  Azygos  pharyngis.  Der  Stylo-pharyngeus  entspringt  am 
Griffelfortsatz,  oberhalb  dem  Stylo -ylossus,  und  verliert  sieb,  an  der 
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Seite  des  Pharynx  herablaufend,  und  mit  seinem  Gespan  etwas  conver- 
girend,  zwischen  den  ScbnUnnuskeln  in  der  hinteren  Rachenwand.  Der 
Aaygos  pharynyis  entspringt,  wenn  er  vorkommt,  von  der  liasis  des 
Hinterhauptbeins,  und  mischt  seine  strahlig-divergirenden  Fasern  mit 
denen  der  beiden  Stylo-pharyngei. 

Die  ScbnUnnuskeln  ( Constrietores  pharynyis)  bilden  die  Seitenwände 
und  die  hintere  Wand  des  Rachens,  gegen  deren  Medianlinie  (Raphe) 
sie  von  beiden  Seiten  her  zusammenstreben.  Man  zählt  drei  Paare,  die 
sich  von  unten  her  theilweise  decken , und  ihrer  Lage  nach  in  den  Con- 
strictor  pharynyis  superior,  medius,  und  inferior  eingetheilt  werden. 
Alle  knöchernen,  fibrösen  und  knorpeligen  Gebilde,  die  zwischen  Schädel- 
basis und  Anfang  der  Luftröhre  gelegen  sind,  dienen  den  Faserbündeln 
der  Raehenschnllrer  zum  Ursprünge,  und  es  muss  deshalb,  wenn  man 
jedem  Bündel  einen  eigenen  Namen  giebt,  eine  sehr  complicirte  Mus- 
culatur  herauskommen. 

Der  Constrictor  superior  entspringt  von  der  Fibrorurtiluyo  basilaris 
(als  CephaJo- pharynyeus),  vom  IJiunulus  pteryyaideus  (als  Pterygo-pha- 
rynyeus),  von  dem  hinteren  Ende  der  Linea  mylo-hyoidea  (als  Mylo- 
pharyngeus) , vom  Seitenrande  der  Zunge  (als  Gl usso-phurynyeus) , und 
von  dem,  zwischen  Ober-  und  Unterkiefer  angespannten  hinteren  Stücke 
der  Fuseia  bueco-pharynyea  (als  B ucco- pharynyeus) , und  endigt,  mit 
dem  der  anderen  Seite  zusammenfliessend , in  der  Jlaphe  pharynyis.  — 
Die  Wirkung  dieses  Muskels  ist  nichts  weniger  als  bekannt,  da  der  zu 
verschlingende  Bissen  nie  in  sein  Bereich  kommt,  indem  er,  des  weichen 
Gaumens  wegen , nicht  nach  aufwärts  gegen  die  Choanen  getrieben  wer- 
den kann. 

Der  Constrictor  medius  entspringt  mit  zwei  Bündeln  vom  grossen 
und  kleinen  Home  des  Zungenbeins,  als  Cerato-  und  Chondro-pharyn- 
yeus.  Seine  oberen  Fasern  steigen  nach  aufwärts,  und  vereinigen  sich 
mit  denen  der  anderen  Seite  zu  einer  Spitze,  welche  sich  Uber  den 
Constrictor  superior  hinaufschiebt,  und  ihn  bedeckt. 

Der  Constrictor  inferior  entspringt  vom  Bande,  welches  das  grosse 
Horn  des  Zungenbeins  mit  dem  oberen  Home  des  Schildknorpels  ver- 
bindet ( Syndesmo- pharynyeus),  von  dem  hinteren  Theile  der  äusseren 
Fläche  des  Sehildknorpels  (Thyreo-pharynycus) , und  von  der  Aussen- 
fläche  des  Ringknorpels  ( Crico-pharynyeus).  Seine  Bündel  vereinigen 
sich  mit  den  entgegengesetzten  in  der  Raphe,  und  schieben  sich  (die 
oberen)  mit  einer  nach  oben  gerichteten  Spitze  über  den  Constrictor 
medius  hinauf. 

Die  Cummunicationsöffnungeu  für  die  Nasen-,  Mund-  und  Kehl- 
kopfshöhle liegen  an  der  vorderen  Rachenwand,  die  Kacheuöft'nung  der 
Eustachischen  Trompete  aber  am  obersten  Theile  der  Seitenwand,  hin- 
ter dem  äusseren  Rande  der  Choanen.  Die  Oeflnung  ist  fast  oval,  4"' 
lang , und  etwas  schräg  von  innen  und  oben  nach  aussen  und  unten  ge- 
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richtet.  Ihre  Umrandung  ist  an  der  hinteren  Peripherie  wulstiger,  als 
au  der  vorderen.  Sie  kalm  durch  eine,  an  der  Spitze  gekrümmte  Sonde, 
welche  durch  den  unteren  Nasengang  in  die  liachenhöhle  geleitet  wird, 
leicht  erreicht  werden. 

Die  anatomische  Darstellung  des  Pharynx  muss  von  rückwärts  und  nach 
folgenden.  Regeln  vorgenommen  werden : Man  liist  an  einem  Kopfe  die  Wirbel- 
säule aus  ihrer  Verbindung  mit  dem  Hinterhauple,  und  entfernt  sie.  Dadurch 
wird  die  hintere  Rachenwand,  die  an  die  vordere  Fläche  der  Wirbelsäule  durch 
sehr  laxes  Rindegewebe  befestigt  war,  frei.  Man  entfernt  nun  vorsichtig  die 
Reste  der  Faseia  buceo-pharyuyea,  und  verfolgt  die  unter  ihr  liegenden  Faser- 
bUndel  der  l.evatores  und  Conslriclorcs  bis  zu  ihren  Ursprüngen , wodurch 
auch  die  Seilengegenden  des  Pharynx  zur  Ansicht  kommen.  Führt  man  von 
unten  her  durch  die  Speiscrilhrc  einen  ScalpellgrifT  oder  eine  starke  Sonde  in 
die  Rachenhiihle  ein , so  kann  man  damit  die  hintere  Rachenwand  aufheben, 
und  man  bekommt  eine  Idee  von  der  Ausdehnung  und  Form  dieses  liSutig- 
musculitsen  Sackes.  Nun  trennt  man  durch  einen  l.ängenschnitt  die  eben  prä- 
parirle  hintere  Wand,  und  durch  einen  Querschnitt  ihre  obere  AnheRung  an 
der  Schädelbasis,  legt  die  beiden  dadurch  gebildeten  Lappen  wie  Flilgellhüren 
aus  einander,  und  befestigt  sie  durch  Haken,  damit  sie  nicht  wieder  Zufällen. 
Man  übersieht  nun  die  vordere  Rachenwand  von  hinten  her,  und  lernt  die 
Lage  der  Oeflnungcn  kennen,  welche  in  die  Nasen-,  Mund-  und  Kehlkopfshöhle 
fuhren.  Die  Choancn  sind  vom  Isthmus  faucium  durch  das  Palatum  malle,  — 
der  Isthmus  vom  Kehlkopfseingang  durch  die  elastische  knorpelplatlc  des  Kehl- 
deckels getrennt.  Seitwärts  und  oben  findet  man  neben  den  Choanen  die 
RachenmUndungcn  der  Eustachischen  Trompeten. 

Die  Rachenhühle  ist  der  Kreuziingspuukt  der  Respiralions-  und  Ver- 
dauungshiihle  des  Kopfes  ( communis  aeris  et  nutrimentorvm  via,  Haller). 
Die  durch  die  Nase  eingeathmele  Luft,  und  der  zu  verschlingende  Rissen, 
müssen  durch  sie  zum  Kehlkopf  und  zur  Speiseröhre  gelangen.  Da  die  Speise- 
röhrenöfTnung  hinter  dem  Kehlkopfe  liegt,  so  müssen  sich  die  Wege  des 
Lnflstroms  und  des  Kissens  in  der  Rachenhiihle  kreuzen.  Ist  der  Rissen  in 
den  Rachen  gekommen,  und  wird  dieser  durch  die  Oonstrictores  verengert,  so 
kitnnlc  der  dadurch  gedrückte  Rissen  eben  so  gut  gegen  die  Choanen  sich 
erheben,  oder  in  den  Kehlkopf  hinahgetrielicn  werden,  als  in  die  Speiseröhre 
gelangen.  Den  Weg  zu  den  Choanen  schlicsst  der  weiche  Raumen  ah,  indem 
er  sich  gegen  die  Wirbelsäule  stellt,  und  seine  hinteren  Schenkel  f Arrus  pa- 
lalo-pharyngei)  sich  bis  zur  Berührung  nähern.  Der  Eintritt  in  den  Kehlkopf 
wird  durch  den  Kehldeckel  versperrt,  welcher,  wenn  der  Kehlkopf  heim 
Schlingen  gehoben,  und  die  Zunge  nach  rückwärts  geführt  wird,  sich  wie 
eine  Fallthürc,  über  das  Ostium  laryngis  legt.  Es  ist  nicht  richtig,  wenn 
gewöhnlich  gesagt  wird,  dass  der  niedergedrückte  Kehldeckel  dem  Rissen  als 
Krücke  dient , über  welche  hinüber  er  in  den  Schlundkopf,  und  so  fort  in  die 
Speiseröhre  gedrückt  wird.  Denn  der  Kehldeckel  kommt  eigentlich  mit  dem 
Rissen  in  gar  keine  Berührung,  da  er  nicht  durch  den  Bissen,  sondern  durch 
den  Zuiigengrund,  gegen  welchen  er  beim  liehen  des  Kehlkopfes  während  des 
Sehlingens  angepresst  ist,  niedergedrückt  wird.  — Nur  beim  Erbrechen  kann 
Festes  oder  Flüssiges  aus  der  Rachenhöhle  in  die  Nasenhöhle  hinauf  geschleu- 
dert werden , oder  bei  tiefem  und  heftigem  Einathmen , wie  es  dem  Lachen 
voranztigehen  pflegt,  aus  der  Mundhöhle  in  den  Kehlkopf  gerathen. 

Der  Weg  des  Bissens  von  den  Lippen  bis  zum  Pharynx  steht  unter  der 
Aufsicht  und  Obhut  des  freien  Willens.  Ist  der  Bissen  durch  den  Rachenem- 
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gang  passirl,  so  halt  ihn  nichts  mehr  auf,  und  er  wird  ohne  Zuthun  des 
Willens  in  den  Magen  geschafft.  Kitzeln  des  Rachens  mit  dem  Finger  oder 
einer  Feder,  wohl  auch  durch  ein  verlängertes  Zäpfchen,  erregt  kein  Erbrechen, 
sondern  Schlingbewegung ; — Kitzeln  des  Zungengrundes  und  des  weichen 
Gaumens  dagegen  keine  Schlingbewegung,  sondern  Erbrechen.  Beide  Formen 
von  Bewegungen  sind  somit  Reflexbewegungen. 


§.  2p{0.  Speiseröhre. 

Die  Speiseröhre,  Oesophagus  s.  Gula  (wörtlich  Essenträger, 
von  ol’tu,  tragen,  qiayw,  essen),  ist  die  untere  Verlängerung  des 
Rachens,  und  besteht  aus  denselben  Schichten,  wie  dieser.  Sie  verbindet 
den  Rachen  mit  der  Magenhöhle,  und  hat,  ausser  der  mechanischen 
Fortbewegung  des  Verschlungenen,  keine  andere  Nebeubestiinmung. 
Sie  liegt  am  Halse  auf  der  Wirbelsäule,  hinter  der  Luftröhre,  und  etwas 
nach  links,  geht  durch  die  obere  Brustapertur  in  den  hinteren  Mittel- 
fellraum, kreu/.t  sich  mit  der  hinteren  Fläche  des  linken  Luftröhren- 
astes, und  legt  sich,  von  der  Theilungsstelle  der  Luftröhre  an,  an  die 
rechte  Seite  der  Aorta,  verlässt  hierauf  die  Wirbelsäule,  kreuzt  sich 
mit  der  vorderen  Fläche  der  Aorta,  um  zum  links  gelegenen  Foramen 
oesophageum  des  Zwerchfells  zu  gelangen,  und  geht  durch  dieses  in  die 
Cardia  des  Magens  Uber.  Sie  beschreibt,  kurz  gesagt,  eine  langgedehnte 
Spirale  um  die  Aorta.  Sie  ist  an  ihrem  Ursprünge  am  engsten,  erwei- 
tert sich  hierauf  etwas,  und  nimmt,  vom  sechsten  Brustwirbel  angefan- 
gen, an  Weite  wieder  ab,  ohne  jedoch  im  Foramen  oesophageum  so 
enge  zu  werden,  als  sie  an  ihrem  Beginne  war.  Sie  ist  äusserlich  von 
lockerem  Bindegewebe  umgeben.  Ihre  Muskelhaut  besteht  aus  einer 
äusseren  longitudinalen,  und  iuncren  spiralen  oder  Ringfaserschicht. 
Die  Schleimhaut  ist  in  Längenfalten  gelegt,  welche  sich  beim  Durch- 
gänge des  Bissens  glätten,  um  das  Lumen  des  Rohrs  zu  erweitern. 
Ihr  Substrat  besteht  aus  Bindegewebs-  und  elastischen  Fasern,  mit  einer 
Zugabe  von  glatten  contraetileu  Faserzellen  (organische  Muskelfasern) 
mit  vorwiegender  Längenrichtung,  welche  eine  mit  dem  Messer  darstell- 
bare besondere  Schichte  der  Schleimhaut  bilden,  die  von  nun  an 
sich  durch  die  ganze  Länge  des  Darmkanals  erhält.  Winzige  Papillen 
fehlen  aut  der  Speiseröhrenschleimhaut  nicht.  Ihre  Schleimdrüsen  sind 
solitär  steheud  oder  gruppirt  Sie  reichen  bis  in  das  submukösc  Binde- 
gewebe, und  die  grösseren  derselben  dringen  selbst  in  die  Maschen  der 
Längen-  und  Querfasern  der  Muskelhaut  ein.  Das  dicke  Epitheliuin 
ist  pflasterförmig  und  geschichtet,  wie  jenes  der  Mundhöhle. 

Die  Muskelfasern  der  Speiseröhre  sind  am  Halsllicile  derselben  querge- 
streift , am  BrusUheile  glatt.  Der  Febergang  der  quergestreiften  Muskelfasern 
in  die  glatten  erfolgt  nicht  plötzlich.  Es  treten  vielmehr  zuerst  in  der  Riug- 
faserschichl  glatte  Muskelfasern  zwischen  den  quergestreiften  auf,  und  nehmen, 
je  weiter  die  Speiseröhre  gegen  den  Magen  herabkommt,  desto  mehr  an  Zahl 
Lehrbuch  Oer  Anatomie.  $.  Aufi.  36 
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zu,  ohne  jedoch,  wie  schon  Ficinus  wusste,  die  quergestreiften  gänzlich  zu 
verdrängen. 

Die  von  mir  entdeckten  Muscuti  broncho-  und  pleuro  - oesophaget  (Leü- 
schrifl  der  Wiener  Aerzle.  18441,  haben  sich  seit  ihrer  Bekanntmachung  so 
häufig  wieder  gefunden,  dass  ich  um  so  mehr  geneigt  hin,  sie  nicht  für  zu- 
fällig, sondern  mit  dem  Mechanismus  der  Deghuilion  in  nothwendigem  Bezüge 
stehend,  zu  halten.  Der  Broncho-oesophageus,  von  der  hinteren  membranösen 
Wand  des  Bronchus  zur  Speiseröhre  herabgehend,  kann  letztere  heben,  und 
zugleich  die  durch  das  llinabglcitcn  des  Bissens  eingedrückte  Bromhuswand 
wieder  hcrausziehen.  Der  Pleuro-oesophageus , der  von  der  linken  Wand  des 
Mediastinums  zum  Oesophagus  geht,  kann  letzteren  fixiren,  und  dadurch  dem 
Broncho-oesophageus  seine  Wirkung  auf  Erweiterung  des  Bronchus  leichter 
erreichbar  machen.  Die  Existenz  beider  Muskeln  wurde  wiederholt,  besonders 
aber  von  Profi  Luschka  in  dessen  Abhandlung:  Der  Herzbeutel  und  die 

Fascia  endo-thoracica  (Denkschrift  der  kais.  Acad. , 17.  Bd.)  bestätigt.  Der 

Pleuro-oesophageus  kommt  öfter  vor,  als  der  Broncho-oesophageus.  In  einem 
kürzlich  beobachteten  Falle  hatte  der  Pleuro-oesophageus  eine  Breite  von 
3 •/*  Zoll. 

§.  231.  Uebersicht  der  Lage  und  Zusammensetzung  des  Ver- 
dauungskanals in  der  Bauchhöhle. 

Der  bei  weitem  grossere  Theil  des  Vcrdauungskanals  und  seiner 
drüsigen  Nebenorganc  liegt  in  der  Bauchhöhle,  und  wird  von  dein  Bauch- 
felle, Peritoneum,  eingeschlossen,  welches  einerseits  die  innere  Ober- 
fläche der  Bauchwandungen,  als  vollkommen  geschlossener  Sack  ausklei- 
det ( Peritoneum  parietale ),  andererseits  viele  falten  förmige  Einstülpungen 
erzeugt,  um  die  einzelnen  Abtheilungen  der  Verdauungsorgane  mit 
einem  mehr  weniger  completen  Ueberzuge  (Peritoneum  intestinale  s. 
viscerale.)  zu  verseilen.  Der  Bauchtheil  des  Verdauungskanals  besteht 
aus  drei,  durch  Lage,  Gestalt  und  Structur  verschiedenen  Abschnitten. 
Der  erste  ist  der  Magen  — der  voluminöseste  Abschnitt  des  Kanals. 
Der  zweite  ist  das  dünne  (besser  enge)  Gedärm,  und  der  dritte:  das 
dicke  (weite)  Gedärm.  Jeder  Abschnitt  ist  von  dem  nächstfolgenden 
durch  eine  Klappe  getrennt. 

Der  Magen  liegt  in  der  oberen  Bauchgegend,  und  reicht  in  beide 
Rippenweichen  (Hypochondria);  jedoch  weniger  in  die  rechte,  als  in 
die  linke.  Er  setzt  sich  durch  seinen  Ausgang,  den  sogenannten  Pfört- 
ner (Pylorus),  in  das  dünne  Gedärm,  Intestinum  tenue,  fort,  an 
welchem  drei  Stücke  unterschieden  werden:  der  Zwölffingerdarm, 
Leerdarm,  und  Krummdarm. 

Der  Zwölffingerdarm,  Intestinum  duodenum,  bildet  eine,  mit 
der  Convexität  nach  rechts  gerichtete  Krümmung,  welche  durch  den, 
nur  an  ihrer  vorderen  Fläche  befindlichen  Bauchfellüberzug  in  der  Nabe 
der  Wirbelsäule  befestigt  wird.  Der  darauf  folgende  Leerdarm,  In- 
testinum jejunum,  geht  ohne  bestimmte  Grenze  in  den  Krummdarm, 
Intestinum  ileum,  Uber.  Beide  sind  in  zahlreiche  Krümmungen  gelegt. 
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welche  Darmschlingen  (Ansae  s.  Gyri  intestinales)  heissen,  und  die 
Regia  umbilicalis,  hypogastrica,  beide  Regiones  iliacac,  und  den  oberen 
Theil  der  kleinen  Beckenhöhle  einnehmen.  Die  Darmsehlingen  variiren 
in  Grösse  und  Richtung  sehr  mannigfaltig.  Man  sieht  sie  von  einer 
Seite  zur  anderen  auch  auf-  oder  abwärts  gerichtet,  niemals  jedoch  von 
vorn  nach  hinten  oder  von  hinten  nach  vorn.  Das  Ende  des  Kruinm- 
darms  erhebt  sich  aus  der  Beckenhöhle  zur  rechten  Darmbeingegend, 
und  mündet  in  den,  auf  der  Fascia  des  Musculus  iliacits  dexter  gelege- 
nen Anfang  des  dicken  Gedärmes  ein.  — Das  dicke  Gedärm,  Intestinum, 
crassum,  zerfällt,  wie  das  dünne,  in  drei  Stücke.  Das  erste  (der  Anfang 
des  dicken  Gedärms)  ist  der  Blinddarm,  Intestinum  coecum,  in  der 
rechten  Darmbeingegend.  Von  hier  erhebt  sich  das  zweite  Stück,  der 
Grimm  da  rm  (Intestinum  colon)  in  das  rechte  Hypochondrium , geht 
dann  über  dem  Nabel  quer  Uber  das  linke  Hypochondrium  hinüber,  und 
von  dort  abwärts  in  die  Beckenhöhle,  wo  es  sich  in  das  dritte  Stück 
des  dicken  Gedärms,  in  den  Mastdarm  (Intestinum  rectum)  fortsetzt. 
Das  dicke  Gedärm  umkreist  somit  das  dünne. 

Das  rechte  Hypochondrium  wird  von  der  voluminösen  Leber  mehr 
als  ausgc füllt,  indem  sie  mehr  weniger  Uber  den  Rand  der  Rippen  vor- 
ragt. Das  linke  Hypochondrium  enthält  die  Milz.  Die  Bauchspeichel- 
drüse liegt  dicht  hinter  dem  Magen,  quer  vor  der  Wirbelsäule,  von  der 
concaven  Seite  der  Zwölffingerdarm krümmung  bis  zur  Milz  sich  er- 
streckend. 

Die  Bauchfellfaltcn , welche  diese  Organe  aufnehmen,  und  ihnen 
als  Befestigungsmittel  dienen,  heissen,  für  die  einzelnen  Abtheilungen 
des  Dannkanals:  Gekröse,  Mesenteria,  — für  die  drüsigen  Neben- 
orgaue:  A u fhä n ge b finde r,  Ligamenta  suspensoria. 

Der  Verdauuugskanal  besteht  durchaus  aus  denselben  Schichten, 
welche,  von  aussen  nach  innen  gerechnet,  sind:  I.  der  Peritoneal- 
Uberzug  (seröse  Haut),  2.  die  Muskelhaut,  3.  das  submuköse  Bindege- 
webe (Zellhaut),  4.  die  Schleimhaut.  Der  Peritoncalüberzug  fehlt 
am  untersten  Stücke  des  Mastdarms,  welches  ausserhalb  der  Fascia 
hypogastrica  liegt,  vollkommen,  und  ist  für  den  Zwölffingerdarm,  Blind- 
darm, und  aufsteigenden  Grimmdarm,  kein  vollständiger,  indem  ein 
grösserer  oder  kleinerer  Theil  der  hinteren  Fläche  dieser  Dannstücke 
unüberzogen  bleibt.  Die  Muskel  haut  besteht  durchwegs  aus  einer 
äusseren  lougitudinalen,  und  inneren  Kreisfaserschicht.  Ihre  mikro- 
skopischen Elemente  sind  glatte  (organische)  Muskelfasern , welche  in 
den  verschiedenen  Abtheilungen  des  Darmkanals  immer  mit  denselben 
Eigenschaften,  als  sehr  lange  und  schmale,  einen  verlängerten  stabformi- 
gen  Kern  einschliessende  Faserzellen  erscheinen.  Die  Muskelhaut  ist 
an  ihrer  äusseren  Seite  durch  eine  dünne  Lage  Bindegewebe  mit  dem 
Bauehfellüberzug  verbunden.  Dieses  Bindegewebe  heisst  subperito- 
neal, oder  subserüs.  An  ihrer  inneren  Seite  folgt  die  Zellhaut 
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des  Darmes,  welche,  ihres  Verhältnisses  zur  .Schleimhaut  wegen,  auch 
submuköscs  Bindegewebe  genannt  wird.  Die  Alten  nannten  die 
Zellhaut,  ihrer  weissliehen  Farbe  wegen,  Tunica  nerven,  und  Prof. 
Meissner  zeigte  in  neuester  Zeit,  dass  diese  Benennung  nicht  so  un- 
passend ist,  da  in  der  Timt  die  Zelllmut  des  Darmes  einen  überraschen- 
den Reichthum  an  sympathischen  Nervenfasern  besitzt.  Am  meisten 
variirt  die  Schleimhaut,  deren  Attribute  im  Magen,  Dünn-  und  Dick- 
darm andere  werdeu,  wie  an  den  betreffenden  Orten  gezeigt  werden 
soll.  Es  kann  hier  nur  im  Allgemeinen  erwähnt  werden,  dass  die 
Schleimhaut  des  gesummten  Dannkanals  in  ihren  tieferen  Schichten 
organische  Muskelfasern  führt,  welche  Längen-  und  Querrichtung  ver- 
folgen, und  zum  Unterschiede  der  früher  erwähnten  Muskelhaut  des 
Verdauungskanals,  als  Muskelschicht  der  Schleimhaut  be- 
zeichnet werden.  Alle  Abtheilungen  des  Verdauungskanals  besitzen 
Cylinderepithel. 

Diese  kurze  Uebersielit  der  Lage  und  Zusammensetzung  des  Verdauungs- 
kanals  musste , um  (läufige  Wiederholungen  zu  umgehen , der  speciellen  Be- 
schreibung aller  Einzrlnhcilen  vorausgesrhickt  werden.  Der  delaillirte  Verlauf 
des  Bauchfelles , welches  das  gemeinschaftliche  Vereinigungsmillel  aller  Ver- 
dauungsorgane im  Unterteilte  abgiehl,  kann,  mit  der  allgemeinen  Uehersirht 
des  Situs  visrerum,  erst  am  Ende  dieses  Systems  verständlich  dargestellt  werden 
(§.  240 1. 
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Der  Magen  ( Ventricultu,  Stomachus,  Gaster)  ist  die  grösste,  gleich 
unter  dem  Zwerchfelle  liegende,  sack-  oder  retortenförmige  Erweiterung 
des  Verdauungskanals,  in  welcher  die  Nahrungsmittel  am  längsten  ver- 
bleiben, ihre  im  geschluckten  Bissen  noch  erkennbaren  primitiven  Eigen- 
schaften verlieren,  und  durch  die  Einwirkung  des  Magensaftes  in  einen 
homogenen,  dickflüssigen  Brei  umgewandelt  werden,  welcher  Speise- 
brei, Chymu*,  genannt  wird.  Die  Störung  seiner  Verrichtung  ist  eine 
fruchtbare,  und  so  lange  die  Menschheit  nicht  lernt  im  Essen  und  Trin- 
ken Mass  zu  halten,  sehr  gewöhnliche  Ursache  von  Erkrankungen. 
Per  quae  vivimus  et  sani  stimmt,  per  eai/em  etiam  aeyrotamus , sagt 
Hippocrates. 

Der  Magen  nimmt  die  Ite<j io  epiyastrien  ein,  und  erstreckt  sich  iu 
beide  Hypochondria.  Er  grenzt  nach  oben  an  das  Zwerchfell,  nach 
unten  an  das  Querstüek  des  Grimmdarms,  nach  vorn  an  die  Bauchwand 
und  an  den  linken  Leberlappcn,  nach  hinten  an  das  Pankreas , nach 
rechts  an  die  Leber,  die  ihn  zum  Tlicil  bedeckt,  und  nach  links  an  die 
Milz.  Man  unterscheidet  an  ihm  den  Eingang,  Cardia  s.  Ostium  oeso- 
phayeum,  und  den  Ausgang  oder  Pförtner,  Py/onis  s.  Ostium  duo- 
denale (nvkri-ovQog,  Tho  rwäehteri.  Unter  und  links  von  der  Cardia 
liegt  der  weiteste  Theil  des  Magens,  als  sogenannter  Grund,  Fundus 
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r entricuU,  der  sieh  blindsackförmig  gegen  die  Milz  ausbuchtet.  Vom 
Fundus  gegen  den  Pylorus  verengert  sich  der  Magen  mässig,  und  krümmt 
sieh  obngefähr  zwei  Zoll  vor  dem  Pylorus  als  sogenanntes  Antrum 
pyloricum  Willisii  etwas  nach  aufwärts.  Das  Antrum  pyloricum  ist  der 
unmittelbar  an  den  Pylorus  grenzende  Theil  des  Magens,  welcher,  wenn 
er  gut  entwickelt  ist,  durch  eine  am  oberen  und  unteren  Magenbogen 
befindliche  Einschnürung  vom  eigentlichen  Magenkörper  abgegrenzt  wird. 
Der  Pylorus  seihst  ist  Uusserlich  als  eine  seichte  Strictur  kennbar,  welche 
den  Magen  vom  Anfänge  des  Zwölffingerdarms  trennt.  Die  vordere 
und  hintere  Fläche  des  Magens  stossen  am  oberen  und  unteren  Bogen 
zusammen.  Der  obere  Bogen  ist  eoncav,  und  kleiner  als  der  untere, 
convexe.  Man  bezeichnet  deshalb  allgemein  den  oberen  Magenbogen 
als  Curratura  minor,  den  unteren  als  Curratura  mujor.  Die  vordere 
und  hintere  Fläche  werden  im  vollen  Zustande  des  Magens  zur  oberen 
und  unteren,  somit  die  Bogen  zum  vorderen  und  hinteren.  Sein  Flächen- 
raum beträgt  beiläufig  einen  Quadratfuss.  Seine  Capacität  variirt  nach  indivi- 
duellen Verhältnissen  zu  sehr,  um  allgemein  ausgedrUckt  werden  zu  können. 

Die  Befestigungsmittel  des  Magens  sind  die  Falten,  welche  das 
Bauchfell  bildet,  während  es  sich  zu  seinem  Peritonealüberzuge  einstülpt. 
Man  unterscheidet  ein  Ligamentum  phrenico-gastricum,  zwischen  Zwerch- 
fell und  Cardia,  und  ein  Ligamentum  gastro-lienale,  zwischen  Magen 
und  Milz.  Von  der  Pforte  der  Leber  geht  das  kleine  Netz,  Omentum 
minus  s.  hepato-gastricum,  schief  zum  kleinen  Magenbogen  herab.  Vom 
grossen  Mageubogen  zieht  das  grosse  Netz,  Omentum  majus  s.  gastro- 
coticum , gegen  die  Beckenhöhle  herab,  deckt,  wie  eine  Schürze,  die 
Sehlingeneonvolute  des  dünnen  Gedärms,  schlägt  sich  dann  nach  rück- 
und  aufwärts  um,  als  wollte  es  zum  Magen  zurückkehren,  befestigt  sich 
jedoch  schon  früher  am  querliegenden  Grimmdarme,  wo  es  mit  dem 
Bauchfellttberzug  dieses  Darmstücks  verschmilzt.  Es  ist  von  selbst  klar, 
dass  dieser  Anordnung  des  grossen  Netzes  zufolge,  jener  Theil  dessel- 
ben, welcher  zwischen  Singen  und  Quergrimmdarm  liegt,  nur  zweiblättrig 
ist,  während  der  vom  Quergrimmdarm  bis  zum  unteren  freien  Band  des 
grossen  Netzes  sich  erstreckende  grössere  Theil  desselben,  vierblätterig 
sein  muss.  — Nur  das  Ligamentum  phrenico-gastricum  verdient  den 
Namen  eines  Ualtbandes,  die  übrigen  sind  so  schwach,  und  sind  selbst 
an  so  bewegliche  Eingeweide  geheftet,  dass  sie  den  Magen  unmöglich 
fixiren  können,  und  er  somit  seine  Richtung  im  vollen  Zustande  ohne 
Anstand  ändern  kann. 

Die  Häute  des  Magens  bieten  folgende  Verhältnisse  dar: 

1.  Der  Bauchfellüberzug  stammt  von  den  beiden  Blättern  des  kleinen 
Netzes,  welche  am  oberen  Bogen  auseinander  treten,  um  sich  am  un- 
teren wieder  als  grosses  Netz  zu  vereinigen.  An  beiden  Bogen  des 
Magens  bleibt  nur  so  viel  Raum,  als  die  hier  verlaufenden  Blutgefässe 
und  Nerven  erfordern,  zwischen  den  Blättern  der  Netze  übrig. 
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2.  Die  Längenfasern  der  Muskelhaut  sind  Fortsetzungen  der  Längen- 
fasem  des  Oesophagus.  Sie  sind  am  kleinen  Magenbogen  dichter  zu- 
sammengedrängt, als  am  grossen,  und  bilden  überdies  an  der  vorderen 
und  hinteren  Wand  des  Antrum  pyloricum  je  ein  breites,  zuweilen  sehr 
scharf  begrenztes  Bündel,  welche  von  Helvetius  zuerst  bemerkt,  aber 
mit  dem  unpassenden  Namen  Ligamenta  pylori  belegt  wurden.  Diese 
flachen  Bündel  longitudinaler  Muskelfasern  sind  offenbar  den  Fascien 
oder  Tänien  des  Dickdarms  (§.  254)  gleichbedeutend,  und  Itedingen  (so 
wie  diese  am  Dickdarm  die  sogenannten  Haustra  erzeugen)  die  Ent- 
stehung jener  Einschnürung,  durch  welche  das  Antrum  pyloricum  von 
dem  eigentlichen  Magenkörper  abgegrenzt  wird.  Die  auf  sie  folgenden, 
bedeutend  stärkeren  Zirkclfasem,  kreuzen  sich  mit  ihnen  unter  rechten 
Winkeln.  Die  der  Cardia  nächsten  Kreisfaseni  werden  in  horizontalen 
Ebenen  liegen,  während  die  übrigen  senkrecht  oder  schief  vom  kleinen 
zum  grossen  Magenbogen  laufen.  Die  Fibrae  obtiquae  der  Autoren  sind 
eigentlich  nur  die  vom  kleinen  Magenbogen  zum  Fundus  rentriculi  schief 
ziehenden  Fibrae  circulares.  Ein  Bündel  Zirkelfasem  erzeugt  durch 
seine  Constriction  im  Pylorus  eine  faltenartige  Erhebung  der  Schleim- 
haut — die  Pförtnerklappe,  Valvula  pylori.  Das  in  der  Pförtner- 
klappc  eingeschlossene  Muskelbündel  wirkt  als  Sphincter  pylori,  und 
verschliesst  während  der  Verdauung  den  Magenausgang  vollkommen. 
An  der  Cardia  findet  sich  kein  besonderer  Sphincter. 

3.  Die  Schleimhaut  besitzt  ein  einfaches  Cylinderepithelium , und 
ist  mit  unzähligen  kleinen  Oeffnungen  durchbohrt,  welche  die  Ausmün- 
dungsstcllen  kleiner,  einfacher,  cylindrischer,  meistens  gerader,  höchstens 
an  ihrem  blinden  Ende  etwas  gewundener  tubulöser  Drüsen  sind,  welche 
durch  die  ganze  Dicke  der  Schleimhaut  bis  auf  ihre  Muskelschichte 
reichen,  die  Secretionsorgane  des  Magensaftes  sind,  und  Labdrüsen 
oder  Pcpsindrüsen  {ninxoi,  verdauen)  genannt  werden.  Jede  Pepsin- 
drüse  besteht  aus  einer  structurlosen  Grundmembrau.  Das  Cylinderepi- 
thelium der  Magenschleimhaut  setzt  sich  nur  eine  Strecke  weit  (ohn- 
gefähr  ein  Viertel  ihrer  Länge)  in  die  Pcpsindrüsen  hinein  fort.  Von 
der  Stelle  an,  wo  das  Epithel  der  Pepsindrüsen  aufhört,  enthält  der 
Schlauch  der  Drüse  ein-  oder  zweikernige  Zellen,  welche  ihn  vollkom- 
men ausfllllen,  und  Labzellen  genannt  werden,  da  man  sie  in  den 
Drüsen  des  Labmagens  der  Wiederkäuer  zuerst  beobachtete.  Zwischen 
«len  Zellen  finden  sich  auch  Kerne  (0,002"'),  und  eine  klare  Flüssigkeit 
(Labsaft),  welche  während  der  Verdauung  in  reichlichem  Masse  von 
den  Wänden  der  Pepsindrüsen  abgesondert  wird,  den  geformten  Inhalt 
der  Drüsen  (Labzellen)  mechanisch  herausschwemmt,  sich  mit  ihm 
mischt,  und  nun  Magensaft,  Succus  yastricus,  genannt  wird.  Das 
zwischen  der  Wand  und  dem  Kern  der  Labzellen  befindliche,  klare 
oder  granulirte  Fluidum  scheint  mit  dem  Labsafte  identisch  zu  sein. 
Das  endliche  Schicksal  der  Labzellen  ist  Auflösen  oder  Bersten  dereel- 
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ben,  wodurch  ihr  flüssiger  Inhalt  frei  wird,  und  sich  mit  dem  Labsafte 
mischt.  Filtrirter  Magensaft,  der  keine  Labzellen  und  keine  Reste  der- 
selben mehr  enthält,  verdaut  so  gut,  wie  unfiltrirter.  Der  Labsait 
ist  somit  das  eigentlich  wirksame  Verdauungsinittel.  Die  Zahl  der 
Drüsen  ist  so  bedeutend,  und  ihre  Juxtapositum  eine  so  dichte,  dass 
sie  das  Grundgewebe  der  Schleimhaut  fast  verdrängen.  Nur  gegen 
das  blinde  Ende  der  Drüsen  zu , tritt  ein  aus  Bindegewebe  und 
glatten  Muskelfasern  bestehendes  Zwischengebilde  auf.  Ausser  den 
Pepsindrüsen  besitzt  der  Magen  auch,  jedoch  nicht  constant,  und  in 
wechselnder  Menge,  geschlossene  Follikel,  welche  mit  jenen  des  Dann- 
kanals vollkommen  Ubereinstimmen,  und  deshalb  hier  blos  namentlich 
angeführt  zu  werden  brauchen. 

Oie  grössten  Pepsindrüsen  finden  sich,  gegen  den  Pylorus  zu,  am  grossen 
Magenbogen.  Ihre  Lange  misst  sonst  von  0,20"' — 0,80'",  ihre  AusmUndiings- 
otlhung  0,06'".  Oie  Blutgefässe  der  Magenschleimhaut  zeigen  ein  interessantes 
Verhalten  zu  den  Pepsindrüsen.  Schon  im  submukOsen  Bindegewebe  zerfallen 
ilie  Arterien  in  feinste  Zweige,  welche  zwischen  den  Schläuchen  der  Pepsin- 
drüsen senkrecht  aufsleigen,  und  sie  mit  Capillarnctzen  umspinnen.  An  den 
Mündungen  der  Drüsen  gehen  diese  Capillaren  in  ein  weites  polygonales  Maschen- 
nelz  Uber,  dessen  Maschen  jene  Mündungen  ringförmig  umschliesscn,  und  ver- 
hältnissmässig  weite  Venen  aus  sich  entspringen  lassen,  welche,  zwischen  den 
Drusenschläuchen,  ohne  von  ihnen  noch  weiter  Blut  aufzunelimen , zum  sub- 
muküsen  Bindegewebe  geradlinig  herabsteigen , um  in  dessen  grössere  Venen- 
nctze  einzumünden.  Die  Pepsindrüsen  entleeren  ihren  Inhalt  nur  während 
der  Verdauung.  Dass  die  Anhäufung  ihres  Inhaltes,  während  des  Nüchlernseins, 
das  Gefühl  des  Hungers  veranlasse,  ist  eine  willkürliche,  unbegründete  Annahme. 
Wäre  dieses  der  Fall,  so  müsste  man  in  der  Früh,  wo  der  Magen  ain  längsten 
leer  war,  den  grössten  Hunger  haben.  — Streift  man  die  innere  Fläche  eines 
frischen  Magens  mit  der  Messerscharfe  ab,  um  das  Secrel  der  Magendrtlschen 
zu  erhalten,  und  verdünnt  man  dieses  mit  angesäuertem  Wasser  (Salzsäure), 
so  hat  mau  sich  künstlichen  Magensaft  bereitet,  der  zu  Verdauungsversuchen 
extra  r entriculum  verwendet  werden  kann,  und  in  neuester  Zeit  auch  als 
Heilmittel  Anwendung  fand. 

Im  Pylorustlieile  des  Magens  beobachtet  man  um  die  AusmündungsölTnun- 
gen  der  Pepsindrüsen  herum  kleine,  mehr  weniger  vorspringende  Zöttchen, 
welche  stellenweise  zu  niedrigen  Fältelten  Zusammenflüssen,  und  die  sogenann- 
ten Plicae  villotae  der  Magenschleimhaut  bilden.  Die  Gruppirung  dieser 
Plicae  rillutae  gleicht  einem  Netze,  dessen  Maschen  die  Mündungen  der 
Pepsindrüsen  einnehmen. 

Die  Valvula  pylori  hat  hei  verschiedenen  Individuen  eine  sehr  verschie- 
dene Gestalt.  Ihre  Oeflnung  ist  rund  oder  oval,  liegt  selten  in  der  Milte, 
sondern  nähert  sich  der  Darmwand,  oder  rückt  an  sie  an,  wodurch  der  Klap- 
penring halbmondförmig  wird.  Leveling  (Pylorus  anatomico-physiologice 
considcratus.  Argent.,  1764)  hat  schon  auf  diese  Spielarten  hingewiesen,  und 
Meckel  die  kürzere  und  längere  Verdauungszeit  von  ihnen  abhängig  gehalten. 
Die  Längenfasern  der  Muskelhaut  des  Magens  nehmen  an  der  Bildung  der  Pvlo- 
rusklappe  keinen  Antheil,  und  gehen  gerade  in  jene  des  Zwölffingerdarms  über. 
Ucbcr  die  verschiedenen  Formen  des  Anlrum  pyloricum  hei  Menschen  und 
Säugethieren  handelt  Relzius,  in  Hüllers  Archiv,  1857,  pag.  74. 

Die  Bewegung  des  Magens,  Motus  perislallicus , welche  durch  die  ab- 
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wechselnde  Zusammenziehung  seiner  Langen-  und  Kreisfasern  bewerkstelligt 
wird,  und  von  der  Cardia  gegen  den  Pylorus  wurmformig  fortsehrcilet,  ist 
nur  darauf  berechnet,  nach  und  nach  jedes  Tlicilchen  des  Mageninhaltes  mit 
der  Schleimhaut  in  Berührung  zu  bringen,  und  was  bereits  chymificirt  wurde, 
in  das  Duodenum  ahzustreifen.  Stärkerer  Kraftäusserungeu  ist  der  menschliche 
Magen  nicht  fähig.  Ganze  Weinbeeren  und  weichgekochte  Hfllsenfrüchte  werden 
deshalb  durch  den  Magen  nicht  zerdrückt.  Die  Kraft,  mit  welcher  beim  Er- 
brechen die  Magenconleuta  ausgeworfen  werden , hangt  nicht  von  der  Starke 
der  .Muskelhaut  des  Magens,  sondern  hauptsächlich  vom  Drucke  der  Bauch- 
presse ab. 


§.  Dünndarm. 

Der  Zwölffingerdarm  ( Intestinum  duodenum)  besteht  aus  drei, 
mittelst  abgerundeter  Winkel  in  einander  übergehenden  Stücken,  welche 
zusammen  eine  mehr  als  halbkreisförmige  Krümmung  um  den  Kopf  des 
Pankreas  bilden.  Das  obere  Querstück  geht  vom  Pylorus  Uber  den 
rechten  Lumbaltheil  des  Zwerchfells  quer  nach  rechts,  beugt  in  das  vor 
dem  inneren  Rande  der  rechten  Niere  liegende  absteigende  Stück 
um,  welches  in  das  untere  Querstück  übergeht,  dessen  Richtung 
eine  vor  der  Aorta  und  Vena  cara  ascendens,  schräg  nach  links  und  oben 
gehende  ist.  Das  obere  Querstück  und  das  absteigende  Stück  haben 
nur  an  ihrer  vorderen  Fläche  einen  Bauchfellüberzug;  das  untere  Quer- 
stück  liegt  zwischen  beiden  Blättern  des  queren  Grimmdarmgekröses 
eingeschlossen , und  hebt  an  seinem  Ende  das  untere  Blatt  desselben  als 
Anfang  des  Dünndanngekröscs  faltenförmig  auf.  Die  Länge  des  Zwölf- 
fingerdarms misst  zwölf  Daumenbreiten,  woher  sein  Name  stammt. 

Prof.  Treitz  entdeckte  einen  constanten,  eigenen  Muskel  am  Zwölffinger- 
darm, welchen  er  Musculus  suspensorius  duodeni  nannte.  Er  geht  aus  dem 
dichten  Bindegewebe  hervor,  welches  die  Ursprünge  der  Arteria  coeliaca  und 
mesenterica  Superior  umgiebt,  und  verliert  sich  in  dem  longitudinalen  Muskel- 
stralum  des  Zwölffingerdarms  in  der  Gegend  der  unteren  Krümmung.  (Siehe 
die  betreffende  Abhandlung  in  der  Prager  Vicrtcljahrsschrift , IS53,  1.  Bd. 
pag.  113.)  Der  Muskel  wurde  aller  Orten  bestätigt. 

Ich  kann  hei  dieser  Gelegenheit  nicht  unerwähnt  lassen,  dass  ich  bereits 
zweimal  schmale  Muskelhilndel  zwischen  den  Blättern  des  zum  obersten  Theile 
des  Jejunum  gehürigeu  Mesenterium  antraf.  Sie  gingen  beide  Male  von  der 
Faseia  longiludinalis  anterior  der  Wirbelsäule  aus.  Auch  am  liebergange  der 
Speiseröhre  in  die  Brust  sah  ich,  jedoch  nur  einmal,  ein  Muskelhündeichcn  vom 
6.  Zwischenwirhelknorpel  zum  Oesophagus  treten.  Diese  Beobachtungen , zu- 
sammcngchalten  mit  den  von  mir  schon  früher  beschriebenen  Musculus  broncho- 
und  pleuro-oesophageus  l§.  230),  scheinen  ein  allgemeines  Gesetz  auszudrücken, 
nach  welchem  die  Muskelschicht  des  Verdauungskanals,  verstärkende  Zuzüge  von 
benachbarten  Knochen  oder  anderen  llartgcbildcn  entlehnt. 

Der  Leer-  und  Krumm darnt  (intestinum  jejunum  et  ileum)  bil- 
den ein  15—20  Fuss  langes,  gleichweites  Rohr,  welches,  um  in  der 
Bauch-  und  Beckenhöhle  Platz  zu  finden,  sich  in  viele  Schlingen  legen 
muss.  Es  nimmt  die  unteren  und  seitlichen  Theile  der  Bauchhöhle  ein. 
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und  lässt  seine  untersten  Schlingen  in  die  kleine  Bauchhöhle  herab- 
hängen. 

Leer-  und  Krummdarni  werden  durch  eine  grosse  Bauchfellfalte, 
das  Dünndarmgekröse  (Mesenterium)  an  der  Wirbelsäule  aufge- 
hangen. Der  Beginn  dieser  Falte  (Radix  mesenlerii)  ist  an  der  hinte- 
ren Bauchwand  vor  der  Wirbelsäule  zu  suchen,  wo  er  schief  vom  zweiten 
Lendenwirbel  zur  rechten  Symphysis  sacro-iliaca  herabsteigt.  Im  Laufe 
gegen  den  Dünndarm  wird  die  Falte  immer  breiter,  so  dass  sie  einem 
Dreiecke  gleicht , dessen  abgeschnittene  Spitze  an  der  Wirbelsäule,  des- 
sen breite  Basis  am  Dünndarm  liegt.  Da  der  Dünndarm  viele  Krüm- 
mungen macht,  so  muss  sich  das  Mesenterium  ebenfalls  wie  ein  Jabot 
(Halskrause)  in  Falten  legen,  und  erhielt  deshalb  den  Namen  des  Ge- 
kröses. Je  weiter  sich  der  Dünndarm  von  der  Wirbelsäule  entfernt, 
desto  länger  muss  das  Mesenterium  werden  und  desto  grösser  wird  die 
Beweglichkeit  des  Darms. 

Wenn  mau  das  ganze  Dünnilarmconvolul  mit  den  Händen  zusammenfasst, 
kann  man  das  Mesenterium  wie  einen  Filetier  oder  Wedel  hin  und  her  be- 
wegen, und  man  verstellt  es  leicht , dass  der  Dünndarm  mit  jeder  Armierung 
der  Körperlage  auch  seine  eigene  Lage  lindern  muss.  Die  grösste  F.ntfernung 
von  der  Wirbelsäule,  und  somit  die  grösste  VolubilitUt,  hat  die  letzte  Berken- 
scldinge  des  Dünndarms , in  einer  Entfernung  von  sechs  Zoll  vom  Blinddarm. 
Diese  Darmsrhliuge  wird  deshalb  auch  am  häutigsten  sich  in  Schenkel-  und 
Leistenbrilelie  vnnlrifngen. 

Die  Peritoneal-  und  Muskelhaut  des  dünnen  Darms  gleichen  jener 
des  Magens.  Letztere  wird  aus  einer  äusseren  longitudinalen,  und 
einer  inneren  Kreisfaserschicht  zusammengesetzt. 

Die  Schleimhaut  besteht  aus  einer  zunächst  unter  dem  Cylinder- 
epithclium  gelegenen,  structurlosen  Membran  (Basement  Membrane  der 
englischen  Histologen),  an  welche  sich  ein  Stratum  von  gefässreichem 
Bindegewebe  auschliesst,  worauf  die  zuerst  von  Middeldorpf  (Diss. 
de  glandulis  ßrunnianis.  Vratisl.  1846.  pag.  9),  im  Duodenum  beob- 
achtete, von  Brücke  und  K öl  liker  weiter  untersuchte  Schichte  glat- 
ter, der  Länge  und  Quere  nach  verlaufender  Muskelfasern  folgt.  Unter 
der  Schleimhaut  liegt  ein  ärmliches  submuköses  Bindegewebe,  welches 
sich  nur  an  gewissen  Stellen,  wo  Drüsen  in  der  Schleimhaut  Vorkommen, 
zu  einer  bedeutenderen  Dicke  entwickelt. 

Die  Schleimhaut  des  dünnen  Gedärms  verdient  eine  ausführlichere 
Betrachtung.  Ihre  Attribute,  als  Falten,  Zotten,  und  Drüsen,  sollen  ein- 
zeln zur  Sprache  kommen. 

I.  Falten.  Sie  finden  sich  t.  als  Querfalten,  Valvulae  conni- 
ventes  Kerkrimjii,  vom  absteigenden  Stücke  des  Zwölffingerdarms  an- 
gefangen, bis  zum  Blinddärme  hin.  Sie  stehen  im  Zwölffingerdärme 
enger  an  einander  als  im  Leer-  und  Krumindarme,  so  dass  bei  der 
hängenden  Lage  derselben  der  Rand  einer  oberen  Falte  die  Basis  der 
nächst  unteren  deckt,  und  alle  Falten  somit  daehziegelförmig  Uberein- 
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ander  reichen.  Je  weiter  vom  Zwölffingerdärme  entfernt,  desto  niedri- 
ger werden  die  Falten,  und  rlteken  zugleich  weiter  auseinander,  so  dass 
sie  sich  im  Krummdarme  nicht  mehr  imbricatim  decken.  Sie  umkreisen 
nie  ringförmig  die  ganze  Peripherie  des  Darmrohrs,  sondern  höchstens 
drei  Viertheile  derselben.  2.  Eine  Längenfalte' (eigentlich  eine  kurze 
Längenwulst)  findet  sich  an  der  hinteren  Wand  des  absteigenden  Stücks 
des  Zwölffingerdarms.  Sie  wird  dadurch  zu  Stande  gebracht,  dass 
der  gemeinschaftliche  Gallengang,  bevor  er  in  dieses  Darmstück  ein- 
mtlndet,  eine  Strecke  weit  zwischen  Muskel-  und  Schleimhaut  nach  ab- 
wärts läuft,  und  dadurch  die  letztere  zu  einer  fast  2"'  hohen  und  6"' 
langen  Wölbung  vordrängt.  An  ihrem  unteren  Ende  mündet  der  ge- 
meinschaftliche Gallengang,  und  mit  ihm  der  Ansführungsgang  der  Bauch- 
speicheldrüse. 3.  Am  Eintritte  des  Krummdarms  in  den  Blinddarm  bil- 
det die  Schleimhaut  eine  doppellippige  Falte  oder  Klappe,  die  Blind- 
darmklappe, von  5"'  Höhe  ( Valvula  coli,  s.  Fallopiae,  s.  Tulpii,  s. 
Bauhini),  welche,  wie  das  Kotherbrechen  beweist,  den  Rücktritt  der 
Fäcalmassen  aus  dem  Dickdarm  in  den  Dünndarm  nicht  zu  hindern  ver- 
mag. Sie  enthält  Muskelfasern.  Beide  Lippen  der  Klappe  convergiren 
gegeneinander,  und  bilden  dadurch  einen  trichterförmigen  Raum  zwischen 
sich,  dessen  Basis  dem  Krummdarme,  und  dessen  lanzettförmig  offene 
Spitze  dem  Grimmdarme  zugewendet  ist.  Die  Klappe  wird  am  zweck- 
mässigsten  als  Einschiebung  (Imagination)  der  Schleim-,  Zell-  und  Muskel- 
haut des  Dünndarms  in  die  Höhle  des  Diekdarms  betrachtet.  Der  Baucb- 
fellübcrzug  geht  schlicht  über  die  Einschiebungsstelle  der  drei  genannten 
Häute  weg.  Wird  er  ringsum  eingeschnitten,  so  kann  man  durch  Zug 
am  Krummdarme  die  Klappe  fast  ganz  verschwinden  machen. 

2.  Zotten.  Von  der  Valvula  pylori  Dis  zur  Valvula  roli  ist  die 
Schleimhaut  des  Dünndarms  mit  zahllosen,  kleinen,  im  nüchternen  Zu- 
stande platten,  im  gefüllten  Zustande  mehr  gleichförmig  cylindrischen, 
oder  keulenförmigen  Flocken  besetzt,  welche,  wenn  man  ein  Stück 
Schleimhaut  unter  Wasser  bringt,  flottiren,  und  ihr  ein  feinzottiges  An- 
sehen verleihen.  Sie  sind  die  thätigsten  Organe  der  Absorption  des 
aus  dem  Chymus  ausgeschiedenen  nahrhaften  Speisen  - Extracts , des 
Chyltis,  und  werden  Dannzotten,  Villi  intestinales,  genannt.  Im  Duo- 
denum erscheinen  sie  am  breitesten,  aber  nicht  am  längsten,  nehmen 
im  Verlaufe  des  Dünndarms  an  Breite  ab,  und  werden  am  Ende  des- 
selben selbst  von  fadenförmiger  Form  angetroffen.  Jede  Zotte  ist  eine 
wahre  Verlängerung  oder  Erhebung  der  Dünudamischleimhaut , und  be- 
steht demgemäss  aus  allen  Elementen  der  letzteren:  Cylinderepithelium, 
structurlose  Haut,  ßindegeweb-  und  glatte  Muskelfaserschicht,  letztere 
mit  prävalirender  Längenrichtung  ihrer  Fasern.  Ihre  Zahl  und  Grösse 
nimmt  gegen  das  Ende  des  Dünndarms  ab;  sie  sind  aber  selbst  an  der 
dem  Krummdarrae  zugekehrten  Fläche  der  Valvula  coli  noch  nicht  ganz 
verschwunden.  Nach  Krause ’s  Schätzung  kann  ihre  Gesannntmenge 
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vier  Millionen  betragen.  Nimmt  man  annäherungsweise  die  Oberfläche 
einer  Zotte  zu  '/«  Quadratlinie  an , so  giebt  dies  für  alle  eine  Fläcben- 
ausdelmung  von  25  Quadratfuss,  während  die  äussere  Leibesoberfläche 
nur  15  Quadratfuss  misst.  Ihre  Länge  variirt  von  0,2 — 0,6  Linien. 

Zu  einer  gewissen  Zeit  des  Embryolebens  giebt  es  keine  Zotten, 
sondern  nur  longitudinale  Fältehen  im  Darmkanal.  Die  Zotten  ent- 
stehen erst  aus  diesen  Sehleimhautfalten,  welche  vom  freien  Rande  aus 
immer  tiefer  und  tiefer  eingekerbt  werden,  und  dadurch  in  eine  Folge 
von  Zotten  zerfallen. 

3.  Drüsen.  Der  Dünndarm  ist  reich  an  Drüsen,  und  es  findet 
sich  eine  vierfache  Formation  derselben. 

a.  Die  Lieberkühn’sehen  Crypten  (0,2"'  lang,  0,03"'  breit) 
münden  zwischen  den  Zotten.  Sie  sind  einfache  tubulOse  Drüsen,  an 
Form  und  Bau  den  Magendrüsen  analog,  und  werden  ftlr  die  Secretions- 
organe  des  Dannsafts,  Suecus  entericus,  gehalten.  Das  Cylinderepithel 
des  Dnrmkanals  bekleidet  die  secemirende  Fläche  derselben,  jedoch 
sehr  wahrscheinlich  nicht  bis  auf  das  blinde  Ende  des  Drtlsenscldauches 
hinab.  Sie  kommen  grösser  und  zahlreicher  auch  im  Diekdanne  vor. 

b.  Die  Peyer’scheu  Drüsengruppen  (Aymina  s.  Insular  Feyeri, 
Plaques  der  französischen  Anatomen)  gehören  in  der  Regel  nur  dem 
Ileum  an , an  dessen  freiem , d.  i.  der  Anheftungsstelle  des  Mesenterium 
gegenüberliegenden  Rande,  sie  sich  vorfinden.  Ihre  Zahl  variirt  sehr, 
so  wie  ihre  Dimensionen.  Sie  bestehen,  nach  Verschiedenheit  ihres 
Umfanges,  aus  20 — SO  (ausnahmsweise  noch  mehr)  hirsekom-,  selbst 
hanfkomgrossen , vollkommen  geschlossenen  Bläschen  (Folliculi  clausi), 
welche  Gruppen  (Inseln)  bilden.  Solche  Gruppen  können  öfter  schon 
bei  äusserer  Besichtigung  des  Darms,  einer  leichten  Wölbung  der  Darm- 
fläche, oder  anderer  Färbung  wegen,  erkannt  werden.  Der  Längen- 
durchmesser einer  Gruppe  ist  immer  nach  der  Länge  des  Darms  ge- 
richtet. Die  geschlossenen  Bläschen  einer  oder  mehrerer  Peyer’schen 
Drüsengruppen  können  unter  pathologischen  Bedingungen  sich  in  die 
Darmhöhle  öffnen.  Die  Bläschen  ragen  tief  in  das  hier  verdickte  sub- 
muköse  Bindegewebe  hinein,  bestehen  aus  einer  ziemlich  festen,  nicht 
ganz  deutlich  faserigen  Hülle,  und  enthalten  in  einem  von  dieser  Hülle 
ausgehenden  Fachwerk  eine  klare  Flüssigkeit  mit  Zellenkerncn  und  voll- 
ständigen Zellen,  welche  in  einem  fortwährenden  Bildungs-  und  Auf- 
lösungsprocess  begriffen  zu  sein  scheinen.  Jener  Theil  der  Schleim- 
haut des  Darms,  welcher  Uber  diese  Bläschen  wegstreicht,  führt  keine 
Zotten.  Diese  stehen  nur  in  dem  Zwischenraum  der  Bläschen.  Oft 
sieht  man  nach  glücklichen  Injectionen,  ein  oder  mehrere  Capillargefässe 
längs  der  Bälkehen  des  Fachwerks  von  einer  Wand  zur  anderen  ziehen. 

c.  Die  solitären,  geschlossenen  Follikel  (0,2"'— 1"'  gross) 
finden  sieh,  obwohl  meistens  nur  spärlich,  durch  das  ganze  Gedärm. 
Ihre  Menge  variirt  bedeutend  bei  verschiedenen  Individuen.  Sie  sind 
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nur  vereinzelt  stehende  Peyer’sche  DrUsenbläschen  von  grösserem  Durch- 
messer. Ich  habe  sie  auch  am  Mesenterialrande  des  Darmes  angetroffen. 
Immer  wölben  sie  die  Schleimhaut  etwas  vor  sieh  auf,  wodurch  Hilgel- 
chen  entstehen,  welche  der  Lage  der  solitären  Follikel  entsprechen, 
und  in  der  Regel  mit  Dannzotten  besetzt  erscheinen.  Im  Magen  führten 
sie  lange  den  Namen  Glandulae  lenticulares. 

d.  Die  Brunner’schen  oderBrunn’schen  Drüsen  (0,5"' — 1,5'" 
gross)  sind  blos  dem  Anfangsstttcke  des  Duodenum  eigen.  Ihre  Structur 
ist  acinös,  und  ihre  Ausführungsgänge  münden  mit  Oeffnungen,  welche 
kaum  grösser  als  die  einer  Lieberkühn’sehen  Drüse  sind.  Ihr  alkalini- 
sches  Seeret  gleicht  jenem  des  Pankreas. 

Der  Bau  der  Daruuolten  ist,  was  die  Ursprünge  der  Lymphgefässe  in 
dinen  betrilTl,  leider  noch  immer  Gegenstand  einer  Controverse.  Lieberkühn 
nahm  in  jeder  Zotte  eine  llühle  an , die  an  der  Spitie  der  Zotte  eine  Oeff- 
nung  besitze,  und  an  der  Basis  derselben  mit  einem  Lymphgefässe  in  Verbin- 
dung stehe.  Dies  ist  die  Ampulla  Lieberkuehniana.  „Ramuncuius  rasu  laclri 
rxtendilur  in  ampultulam  s.  vesiculam,  oru  haud  absimilem , in  cujtu  apice 
foraminulum  quoddam  exiguum  microscopiu  delegilur."  iDc  fahr,  et  art. 
villoruni.  Londou , 1782.  pag.  3.)  Es  würde  somit  jedes  Lvmphgefäss  mit 
offenen  Mündungen,  wie  die  Punela  tacrymalia  der  Thränenrührchen , be- 
ginnen. Die  offenen  Mündungen  wurden  von  Ilewson  bestritten,  und  von 
ßudolphiund  Fohmann  bleibend  widerlegt.  Wahrscheinlich  hat  Lieber- 
kühn die  Kerne  der  Epithelialzellen  für  die  offenen  Mündungen  seiner  Ampuliae 
angesehen.  Die  Existenz  der  centralen  Mühle  aber  blieb  problematisch.  J.  Müller 
fand  die  Mühle  beiin  Kalb,  Schaf,  Kaninchen;  vermisste  sie  bei  Munden,  Schweinen, 
und  Katzen.  Die  menschlichen  Dannzotten  sollen  siebesitzen  (Gerlach,  Fre- 
richs),  und  Schwann  will  sie  mit  Quecksilber  injicirt  haben.  Henle  (Sym- 
bolae  ad  anal,  villoruni.  Fig.  12.  A)  erklärt  sich  für  blinde  Anfänge  der  Uiylus- 
gefässe,  welche  in  den  schmalen  Zotten  keulenförmig,  in  den  breiten  spitzig 
und  rankenfürmig  sein  sollen.  Valentin  (Bepert.  1 838.  pag.  100)  spneht 
sich  entschieden  für  den  netzförmigen  Ursprung  aus.  Külliker  lässt  die  Frage 
für  den  Menschen  unentschieden,  behauptet  jedoch  auf  das  Bestimmteste,  dass 
bei  Thicren  mitten  durch  die  Axe  der  Zotte  ein  einfaches,  mit  einem  blinden 
und  erweiterten  Ende  beginnendes  Lymphgefäss  verläuft.  Ebenso  Ecker.  So 
weil  die  Autoritäten.  Die  Dii  minnrum  genlium  huldigen  diesen  oder  jenen. 
Freilich  nur  auf  vereinzelte  Beobachtungen  gestützt,  stimme  ich  Valentin  bei, 
denn  es  ist  mir  gelungen,  die  Netze  der  Zotten  im  Dannkanale  der  Vogel  (Olit 
und  Wiea),  durch  Injection  von  den  Mescnlerial-Lymphgefässcn  aus  darzu-tellen. 

Nach  Brücke  (Sitzungsberichte  der  kais.  Akademie.  Dec.  1852,  Jänner 
1853)  besitzen  die  Zotten  gar  keine  Lymphgefässe.  Durch  diese  Behauptung 
sparte  man  sich  die  Mühe,  die  Lymphgefässe  der  Dannzotten  durch  Injection 
darzustellen.  Zu  solchen  lnjeclionen  gebürt  übrigens  einige  anatomische  Ge- 
wandtheit. Wer  diese  nicht  besitzt,  der  lerne  Bescheidenheit,  statt  in  Fragen, 
deren  Erledigung  ganz  und  gar  der  anatomischen  Technik  anheimfällt,  das  grosse 
Wort  zu  führen.  Ferneren  Gedanken  Brücke's  zufolge  sind  die  Lymphgefässe 
des  Darmes  nur  bis  in  die  Muskelschichle  der  Darmschleimhaut  hinein  mit  eigenen 
Wandungen  versehen.  In  dem  Bindegewebsslroma  der  Schleimhaut  verlieren  sie 
diese  Wandungen.  Der  zu  absorbirendc  Cliylus  durchdringt  das  ganze  Gewebe 
der  Zotten  und  der  Schleimhaut,  bis  ihn  sein  gutes  Geschick  in  die  offenen 
Ostia  der  Lymphgefässe  fuhrt.  Wie  es  hergehl,  dass  der  Cliylus  gerade  in  die 
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Oeflhungen  der  Lyropbgeßtsse  triff! , und  in  den  allerwüiis  mit  einander  com- 
inunicirenden  Bindegewebs  - Interstitiell  seine  Irrfahrten  nicht  weiter  durch  das 
Mesenterium  ausdehnt , bleibt  den  Vorstellungen  Jener  Uberlassen,  welche  sich 
hierüber  welche  bilden  können.  — Man  beobachtete  schon  öfters , dass 
gefärbte  Flüssigkeiten,  welche  in  ein  unterbundenes  DarmstUck  mit  einiger 
Gewalt  injicirl  werden , in  die  l.ymphgefässe  des  Darmes  Ubergeben.  Selbst 
wenn  ein  DarmstUck  zu  stark  aufgeblasen  wird,  um  es  zu  trocknen,  ent- 
weicht die  Lud  sehr  oft  durch  die  Saugadern  und  selbst  durch  die  Venen. 
RrUcke  glaubt  nun,  dass  die  injirirte  Flüssigkeit  zuerst  in  die  geschlosse- 
nen Follikel  der  Peyer'schen  llrUsen  eindringe,  von  diesen  in  das  umgebende 
Bindegewebe,  und  aus  den  Maschen  des  letzteren  in  die  SaugaderanlÜnge  trete. 
Dabei  muss  es  natürlich  Risse  absetzen,  kommen  diese  auch  im  Leben  vor? 
— Da  ferner  der  Inhalt  der  Peyer'schen  Drtlsen  jenem  der  LymphdrUsen 
ganz  gleich  ist,  und  aus  Kernen  und  Zellen  besieht,  welche  letztere  den  Lympli- 
körperchen  sehr  ähnlich  sind,  so  iiüll  Drucke  die  Peyer'schen  Drusen,  auf 
diesen  Entstand  bin,  für  in  die  Darmwand  cingescblossene  LymphdrUsen.  Gegen 
dieses  Belieben  hat  natürlich  Niemand  etwas  einzuwenden;  die  Wissenschaft 
rechtet  nicht  mit  Redensarten.  Jede  LyinpbdrUse  hat  zu-  und  abführende  Ge- 
lasse. So  lange  erslere  bei  den  Peyer'schen  DrUsen  nicht  dargeslcllt  sind,  ist 
ihre  LymphdrUsennatur  mindestens  sehr  problematisch.  Bei  den  Injectionen 
der  Darmlymphgefitsse  der  Vögel,  welche  an  grossen  Exemplaren  ( Otis,  Slruthio, 
Rhea ) nicht  eben  schwer  gelingen,  sah  ich  nie  ein  Fas  lymphaticum  zu  oder 
von  einem  Peyer'schen  Follikel  kommen. 

Eine  eben  so  wichtige  Holle,  wie  die  Saugadern,  spielen  die  Venen  der 
Zotten  bei  der  Absorption.  Der  Anthcil,  den  sie  hiebei  haben,  ist  durch  Ver- 
suche constatirt  ( Müllers  l’liysiol.  I.  Bd.,  V.  Cap.,  vom  Verhalten  der  Blut- 
gefässe bei  der  Resorption).  Die  Zoltenveue  entsteht  nicht  durch  Urabeugen 
der  Enden  der  Capillararterien  auf  der  Zoltcnspitze  in  ein  centrales  Stammelten, 
sondern  bildet  sich  aus  einem  oberflächlichen,  dicht  unter  der  structurlosen 
Schicht  der  Zotte  gelegenen  Capillargelässnetz  hervor.  Sie  ist  verhällnissmässig 
zur  Feinheit  des  Capillarnetzes  sehr  stark.  Aus  jeder  Zotte  fuhrt  nur  Eine 
Vene  ab.  Zufillirende  Arterien  finden  sich  1 — 3. 

Merkwürdige  Schicksale  erlebten  die  Cylinderzellen  des  Darmepilhels.  Lange 
lUr  vollkommen  geschlossen  gehalten,  wurden  sie  zuerst  von  RrUcke  filr  ollen 
erklärt , indem  der  der  Darmhöhle  zugekchrte  Tlieil  ihrer  Wand  fehlen  soll. 
Was  Br  (Icke  fehlen  liess,  — die  Schlusswand  der  Zelle,  — sahen  Andere  als 
verdickten  Saum , und  beschrieben  in  ihm  eine  mit  der  Langenau*  der  Zelle 
parallele  Streifung,  welche  kölliker  zuerst  für  Poren  erklärte.  In  der  neuesten 
Arbeit  Uber  diesen  Gegenstand  von  Brei  lauer  und  Steinach  (Sitzungsberichte 
der  kais.  Akail.  23.  Bd.  I.  lieft)  werden  diese  Streifen  nicht  als  Poren,  son- 
dern als  der  optische  Ausdruck  der  Zusammensetzung  jenes  Saumes  aus  prisma- 
tischen, von  einander  isolirharen  Stäbchen  dargelegt,  welche  die  oberflächlichste 
Schichte  des  Zclleninlialtcs  bilden.  Im  nüchternen  Zustande  ist  der  Saum  um 
die  Hälfte  breiter,  als  an  den  durch  Chylusaiifnahme  gefüllten  Zellen,  an  wel- 
chen auch  die  Streifung  des  Saumes  nicht  mehr  xvahrzunehmen  ist.  Den  Herren 
Brettauer  und  Steinach  gebührt  das  Verdienst,  einen  höchst  wichtigen 
Fortschritt  in  der  Erkenntniss  des  kleinsten  Geformten  gemacht  zu  haben.  Wir 
sind  durrh  sie  dem  Verständnisse  des  Vorganges  des  Eindringens  des  Chylus- 
fclles  in  das  Darmcpithe!  näher  gekommen,  als  es  hei  den  bisher  so  wider- 
sprechenden Ansichten  Uber  den  Bau  der  Cylinderzellen  des  Dannkanals  möglich 
war.  Vollkommen  klar  wird  der  Process  der  Chylusresorption  aber  erst  dann 
werden  können,  wenn  auch  an  der  Basalwand  der  Cylinderzellen,  und  an  der 
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unter  ihr  befindlichen  struclurlosen  Membran  ein  Bau  wird  erkannt  worden 
sein,  der  das  Durchpassircn  des  Chylusrettes,  als  solches,  gestaltet.  Hieher 
gehörige  Untersuchungen  des  Darinepithels  hei  einer  grossen  Anzahl  von  Thieren 
verdanken  wir  Kölliker,  im  8.  Bde.  der  Würzburger  Verhandlungen. 


§.  234.  Dickdarm. 

Das  Endstück  des  Ileutn , welches  aus  der  kleinen  Beckenhöhle  zur 
Fo.isu  ilinca  dextro  aufsteigt,  inserirt  sich  nicht  in  den  Anfang  des  dicken 
Gediirms , sondern  nebenan.  Das  Uber  die  Insertionsstelle  des  llcum  nach 
unten  hinausragende  Stück  des  Dickdanns  ist  der  Blinddarm  (Intesti- 
num coecum),  welches  sich  zum  Heuin  so  verhält,  wie  der  Fundus  ren- 
triruli  zum  Oesophagus.  Der  Blinddarm  liegt  auf  der  Fuscia  iiiara 
dextra,  und  ist  durch  den,  von  seiner  inneren  Gegend  entspringenden, 
2 — 3 Zoll  langen,  wurmförmigen  Anhang  (Processus  cermicutaris) 
kennbar.  Auf  den  Blinddarm  folgt  der  Grimmdarm  (Colon),  welcher 
vor  der  rechten  Niere  bis  zur  concaven  Fläche  der  Leber  aufsteigt  ( Co- 
lon ascendens),  dann  unter  der  Curratura  mnjor  rentriculi  quer  nach 
links  geht  ( Colon  transrersum j , um  am  unteren  Ende  der  Milz , vor  der 
linken  Niere,  wieder  nach  abwärts  zu  laufen  (Colon  descemlens),  und 
mittelst  der  Flexura  sigmoidea  s.  S.  romanum  in  den  Mastdarm  (In- 
testinum rectum)  liberzugehen.  Dieser  letztere  steigt  von  der  linken 
Symphysis  sacro-iliaea  an,  in  der  Coneavität  des  Kreuzbeins,  ohne  Krüm- 
mungen zu  bilden  (daher  der  Name  rectum),  herab,  und  mündet  am 
Mittelfleische  vor  der  Steissbeinspitze  in  der  Afteröffnung,  Anus.  Der 
deutsche  Name  Mastdarm  verdankt  seinen  Ursprung  der  reichlichen 
Fettablagerung  unter  dem  Bauchfellüberzuge  dieses  Darmstüeks , beson- 
ders bei  gemästeten  Thieren. 

Der  Dickdarm  zeichnet  sich  durch  seine  Weite,  seine  Ausdehnbar- 
keit, und  seine  vielfach  ausgebuchtete  Oberfläche  vor  dem  Dünndärme 
aus.  Die  Buchten  führen  den  Namen  der  Haustra,  und  sind  durch 
Einschnürungen  von  einander  abgesondert.  Die  Länge  des  Dickdanns 
misst  zwischen  4—5  Fuss.  Seine  Häute  besitzen  folgende  Eigentüm- 
lichkeiten. 

Der  Peritonealüberzug  ist  in  der  Kegel  nur  am  Colon  trans- 
r ersinn,  am  Wurmfortsätze,  und  am  S romanum  vollständig.  Au  den 
übrigen  Stücken  des  Diekdarms  bleibt  ein  grösserer  oder  geringerer 
Theil  ihrer  hinteren  Fläche  ohne  Bauchfellüberzug,  und  wird  durch 
Bindegewebe  an  die  benachbarten  Stellen  der  Bauch-  oder  Beckenwand 
befestigt.  Der  Mastdarm  bat,  vom  dritten  Kreuzwirbel  an,  wo  er  die 
Fascia  hypogastrica  durchbohrt , gar  keinen  Bauchfellüberzug.  Die  Dartu- 
stUeke  mit  unvollkommenen  Bauehfellltberzügen  können  dem  Gesagten 
zufolge  keine  wahren  Mesenterien  d.  i.  doppelblätterige  Aufhängebänder 
besitzen , und  das  nur  einen  Theil  ihrer  Oberfläche  deckende  Perito- 
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neum  gestattet  ihnen  nur  einen  geringen  Grad  von  Beweglichkeit.  Nur 
wenn  sich  diese  Darmstücke  bei  Relaxation  des  Bindegewebes,  welches 
sie  an  die  Bauchwand  heftet,  von  letzterer  entfernen,  was  jedesmal  ge- 
schehen muss,  wenn  sie  den  Inhalt  eines  Leisten-  oder  Schenkelbruches 
bilden , ziehen  sie  das  Peritoneum  als  Falte  nach  sich , jedoch  ohne  dass 
sich  die  beiden  Blätter  derselben  vollständig,  wie  bei  dem  Mesenterium 
des  Dünndarms,  an  einander  legten.  Man  kann  insofern  nur  unrichtig 
von  einem  Mesocoeeum,  Mesocolon  ascendens  et  descendens,  und  Meso- 
rectum  sprechen;  dagegen  ein  Mesocolon  transrersum , ein  Mesenterium 
curvaturae  siymoideae , und  ein  Mesenterium  processus  vermicularis , unter 
denselben  Verhältnissen  existirt,  wie  das  Mesenterium  am  DUnndann. 
Am  Colon  und  Rectum  finden  sich  noch  kleine,  beutelformige,  mit  Fett 
gefällte  Verlängerungen  des  BauchfellUberzuges,  welche  Appendices  epi- 
ploicae  s.  Omentula  genannt  werden. 

Die  Muskelhaut  des  Dickdarms  schiebt  ihre  Längenfaseru  auf 
drei  Stränge  zusammen,  welche  Fasciae,  auch  Taeniae  Valsalrae,  oder 
Ligamenta  coli  heissen.  Sie  sind  besonders  am  Colon  deutlich.  Die 
erste  Fascia  liegt  längs  der  Anheftungsstelle  des  Omentum  yastrocolicum, 
die  zweite  am  Mesenterialrande  des  Dickdarms,  und  die  dritte  ist  frei. 
Sie  werden  deshalb  als  Fascia  omentalis,  mesenterica , und  libera  unter- 
schieden. Am  5 Romanum  und  am  Rectum  sind  diese  Fascien  schon 
so  breit  geworden,  dass  sie  unter  einander  zusammentiiessen,  und  diese 
DarmstUcke  als  ununterbrochene  Längsfaserschicht  umgeben.  Indem  die 
longitudinalen  Fasciae  s.  Taeniae  den  Schlauch  des  dicken  Darmes  fortan 
zu  verkürzen  streben,  erzeugen  sie  durch  Zusammendrängen  des  Dann- 
rohres auf  eine  geringere  Länge  das  bauschige,  wie  zusammengeschoppte 
Ansehen  desselben,  und  bedingen  dadurch  die  Entstehung  der  oben  er- 
wähnten Haustra  s.  Cellulae,  in  welchen  der  Kolli,  durch  fortwährende 
Aufsaugung  seiner  flüssigen  Bcstaudtheile,  härter  wird,  und  sich  zu  ballen 
anfängt.  Am  Ende  des  Mastdarms  mehren  sie  sich,  und  bilden  einen 
3"' — 4"'  breiten  Muskelring,  den  Sphincter  ani  internus,  welcher  den 
After  hermetisch  schliesst,  und  durch  den  Sphincter  ani  extemus , der 
ein  selbstständiger,  der  Willkllr  bis  zu  einem  gewissen  Grade  gehorchen- 
der Muskel  ist,  unterstützt  wird. 

Die  Schleimhaut  des  dicken  Darmes  bildet  viele,  in  Abständen 
von  7j" — ’/«"  auf  einander  folgende  Falten  ( Plicue  siymoideae),  welche 
gewöhnlich  nicht  mehr  als  die  halbe  Peripherie  des  Darmes  einnehmen, 
*/*" — ’/i"  in  die  Darmhöhle  vorragen,  und  von  jener  Stelle  au,  wo  der 
Mastdarm  keinen  PeritonealUberzug  mehr  besitzt,  vollkommen  fehlen. 
Sie  besitzt  keine  Zotten,  und  von  den  Drüsen  des  Darmes  erhalten  sieh 
nur  die  Lieberkühn’schen  und  die  solitären  Follikel.  Letztere  Ubertreffen 
jene  des  Dünndarms  an  Grösse,  und  unterscheiden  sich  zugleich  dadurch 
von  ihnen,  dass  auf  der  Höhe  der  Schleimhauterhebungen,  welche  der 
Lage  der  Follikel  entsprechen,  eine  grubige  Vertiefung  der  Schleimhaut 
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vorkommt,  welche  von  B ö li  m irriger  Weise  für  die  Ausmündungsöffnung 
der  Follikel  genommen  wurde.  Ich  sage  irriger  Weise,  da  unter  dem 
Grunde  jener  grubigen  Vertiefung  die  geschlossene  Wand  des  Follikels 
liegt.  — Die  Lieberktlhn'sehen  Drüsen  des  Dickdarms  sind  wie  jene  des 
Dünndarms  gebaut,  nur  wegen  der  grösseren  Dicke  der  Schleimhaut 
länger  und  auch  weiter  als  diese.  Die  Schleimhaut  des  Wurmfortsätze« 
ist  durch  die  grosse  Menge  Lieberkühn’scher  Drüsen  und  solitärer  Follikel, 
welche  dicht  gedrängt  an  einander  stehen,  besonders  ausgezeichnet  Am 
After  legt  sich  die  Schleimhaut,  der  Schnünnuskeln  wegen,  in  longi- 
tudinale Falten,  zwischen  welchen  zuweilen  Querfültchcn  eingeschaltet 
werden,  wodurch  Gruben  entstehen,  welche  von  Morgagni  für  Schleim- 
drüsen gehalten  wurden  ( Sinus  Morgagni).  Fremde  Körper,  z.  B.  Nadeln, 
Fischgräten,  Knochensplitter,  welche  mit  den  Nahrungsmitteln  zufällig 
verschluckt  wurden,  können,  nachdem  sie  den  langen  Weg  durch  den 
ganzen  Verdauungsschlauch  zurückgelegt  haben,  in  diesen  Gruben  des 
Afters  ungehalten  werden,  und  das  Einschreiten  dev  Kunsthilfe  noth- 
wendig  machen. 

Die  von  Kollirausch  zwischen  Sphineler  internus  und  Schleimhaut  als 
Sustentator  membranae  mucosae  beschriebene  inusculüsc  Längenschichte  des 
Masldarnis , ist  wohl  nur  eine  stärkere  Entwicklung  der  organischen  Muskel- 
schichte der  Schleimhaut. 


§.  235.  Muskeln  des  Afters. 

Die  der  Willkür  unterworfenen  Muskeln  des  Afters  sind  der  äussere 
Schliessmuskel,  und  der  paarige  Hebemuskel  des  Afters.  Der  unwill- 
kürliche innere  Schliessmuskel  ist  nur  eine  verdichtete  Partie  der  Kreis- 
faserschicht des  Mastdarms. 

Der  äussere  Schliessmuskel,  Mttsculus  sphincter  ani  externus , 
entspringt  von  der  Steissbeinspitze , umgreift  mit  zwei  Schenkeln  die 
Afteröflhung,  und  kann  nach  Umständen,  mit  Aeolus,  et  prent ere , rt 
la.ras  darr  jussus  habenas.  Er  geht  vor  dem  After  beim  Manne  in  den 
Muscuius  bulbo-carernosus  Uber,  beim  Weibe  in  den  Const riet or  cunni. 

Der  äussere  Schliessmuskel  enthält  dieselben  quergestreiften  Muskelfasern, 
welche  in  allen  willkürlich  wirkenden  Muskeln  Vorkommen.  — Die  Fasern  des 
inneren  Schliesscrs  stimmen  mit  den  Kreismuskelfascrn  der  Gedärme  überein. 

Der  Heber  des  Afters,  Muscuius  lerator  ani,  liegt  zwischen  der 
Fasria  perinei  und  Fascia  pelris  s.  hgpogastriea , entspringt  vom  Arcus 
tendineus  der  letzteren,  so  wie  von  der  hinteren  Fläche  des  Schambeins, 
über  dem  Obturator  internus,  dem  absteigenden  Aste  desselben,  und 
der  Spina  ossis  ischii.  Beide  Levatores  convergiren  nach  unten,  lliessen 
mit  dem  Sphinrter  ani  externus  zusammen,  und  hängen  auch  an  die 
Prostata,  den  Harnblasengrund,  und  bei  Weibern  an  die  Scheide  an. 
Er  zieht  den  After  einwärts,  und  hilft  auch  dem  Sphincter  ihn  zusammen 
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zu  schnüren,  indem  sich  beide  Afterheber  beiläufig  so  zur  Afteröffhung 
verhalten,  wie  der  doppelte  Zug  an  einem  Tabaksbeutel  zur  Üetthung 
desselben. 

L'elicr  ilie  Beziehungen  des  Levator  ani  zur  Prostata  und  zur  Pars  tnem- 
branacea  urelhrae  handelt  Luschka:  Leber  den  vorderen  inneren  Theil  des 
Afterhebers,  in  der  Zeitschrift  filr  rat.  Med.  1858.  p.  108. 

Man  war  lange  der  Ansicht,  dass  der  Darmkolh  sich  im  unteren  Ende 
des  Mastdanns  ansamnilc,  und  durch  Druck  auf  die  Sphinctercn,  das  Bedürfnis* 
der  Entleerung  veranlasse.  Dass  die  Kothsäule  nicht  bis  zu  den  beiden  Schliess- 
muskeln  hcrabreiche,  sondern  höher  oben  durch  einen  dritten  Sphincter  am 
Herabsleigen  gehindert  werde,  ist  eine  Thatsache,  von  welcher  die  praktische 
Chirurgie  viel  früher,  als  die  Anatomie  Notiz  genommen  hat.  Wären  die  beiden 
Schliessmuskcln  die  einzigen  Kräfte,  die  die  Fäces  zurückhielten,  so  müsste  hei 
jeder  Operation,  durch  welche  die  Sphinctereu  zerschnitten  werden  (Operation 
der  Masldarmfislcl,  Exstirpation  des  Anus,  Mastdarm-Blasensrhnilt),  Unvermögen 
den  Stuhlgang  zurückzuhalten  cintretcn,  was,  laut  Zeugniss  der  Erfahrung, 
nicht  der  Fall  ist.  Untersucht  inan  den  Mastdarm  mit  der  Sonde  oder  dem 
Finger,  so  findet  man  in  der  Regel  seinen  Raum  Uber  den  Sphinctercn  leer, 
oder  höchstens  nur  einige  Kolhklilmpchen  an  seinen  Wänden  haften,  selbst 
wenn  mehrere  Tage  kein  Stuhl  entleert  wurde.  Drei  bis  vier  Zoll  über  dem 
Anus  stösst  die  Sonde  aur  ein  Hinderniss,  und  kann  von  hier  aus  nur  mit 
einiger  Kraft  weiter  geschoben  werden.  Das  Hinderniss  rührt  von  einer  per- 
manenten Zusammenziehung  des  Mastdarms  her,  welche  bis  zum  Anfänge  des 
Rectums  (Ende  des  S romanum)  sich  erstreckt.  Diese  kann  nur  durch  die 
stärkere  Wirkung  der  Kreisfasern  erfolgen , und  letztere  verdienen  hier  somit 
den  Namen  eines  Sphincter  lertius.  Die  anatomische  Untersuchung  lehrt  zu- 
gleich , dass  in  vielen  Fällen  die  Kreisfasern  des  Mastdarms  4 Zoll  über  dem 
After  sich  dichter  an  einander  legen,  und  einen  stärkeren  Ring  bilden,  als  über 
oder  unter  dieser  Stelle.  Ich  habe  nur  einmal  einen  Zusammenhang  dieser 
Kreisrasem  mit  dem  Periost  des  Kreuzbeins  deutlich  erkannt  und  öflentlich 
demnnstrirl.  Velpe  au  hat  ihn  öfters  gesehen  (Malgaigne,  anal,  eliir.  pag.  379). 
Wenn  auch  in  einzelnen  Fällen  das  Dasein  dieses  dritten  Schnilrmuskels  nicht 
als  stärkere  Entwicklung  der  Kreisfaserschichle  anatomisch  nachznweiscn  ist,  so 
ist  doch  die  Existenz  desselben  eine  physiologische  Not h wenil ig  k ei t, 
die  von  Lisfrauc,  O'Beirn,  Houston,  richtig  gewürdigt  wurde.  N61aton 
(Yelpeau,  anal.  chir.  3.  cd.  introd.)  hat  ihn  als  Sphincter  ani  superior  be- 
schrieben. Der  Darmkolh  wird  sich  also  nicht  im  unteren  Mastdarmende,  son- 
dern in  der  Curratura  sigmoidea  ansammeln , wel  he  im  leeren  Zustande  an 
der  Seite  des  Mastdanns  in  die  ßeckcnhühle  herabhängl,  sich  durch  ihre  suc- 
cessive  Anfüllung  erhebt  und  dreht  (wie  der  volle  Magen),  und  die  Fäces  aul 
den  oberen  Schlicssmuske!  drücken  lässt,  welcher  nachgiebt.  Nun  rücken  die 
Fäces  bis  zum  Anus  herab,  und  können  nur  mit  grosser  Anstrengung  der 
beiden  Sphincteren  eine  Zeitlang  zurückgehalten  werden , wozu  seihst  die 
Hinterbacken  mitwirken  müssen,  um  den  Enlleerungsdrang  zu  überwinden. 
Man  hütet  sich  deshalb  in  dieser  kritischen  Lage  grosse  Schritte  zu  machen. 
— Alles,  was  Kohlrausch  gegen  diese  meine  Ansicht  in  seiner  Anatomie 
der  Beckenorganc  vorbrachte,  gehe  ich  zu,  weil  ich  nicht  einsehe,  wieso  es 
gegen  dieselbe  spricht. 
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§.  236.  Leber.  Aeussere  Verhältnisse  derselben. 

Die  Leber,  Hepar  s.  Jecur,  das  grösste  und  schwerste  Eingeweide, 
ist  ein  drüsiges  Organ  von  rothbrauncr  Farbe,  brüchiger  Consistenz,  und 
derbem  Geftlge.  Alle  übrigen  Absonderungsorgane  des  menschlichen 
Körpers  zusanuuengenommen , wiegen  bei  weiiem  nicht  so  schwer  als 
die  Leber.  In  der  Thierwelt  erscheint  die  Leber  um  so  grösser,  je  un- 
vollkommner  das  Athmen.  Hieraus  erklärt  sich  die  grosse  Leber  aller 
Lungenkranken.  Sie  liegt  im  rechten  Hypochondrium , und  erstreckt 
sich  durch  die  Regio  epigastrica  bis  zum  linken  Hypochondrium  herüber. 
Sie  hat  im  Allgemeinen  eine  länglich  viereckige  Gestalt  mit  abgerundeten 
Winkeln.  Ihr  vorderer,  unter  den  Kippen  und  dem  Schwcrtknorpel 
hervorragender  Hand,  ist  scharf,  und  mit  einem,  das  vordere  Ende  des 
Ligament i suspensorii  aufnehmenden  Einschnitte  versehen.  In  Folge  der 
durch  den  Gebrauch  der  Schnürleiber  bewirkten  Compression,  ragt  dieser 
Rand  bei  Weibern  mehr  als  bei  Männern  Uber  die  Ränder  der  Rippen 
hervor.  Er  lässt  sich  aber,  der  Weichheit  des  Leberparenchyms  wegen, 
durch  die  Rauchwand  nicht  fühlen,  was  nur  dann  der  Fall  ist,  wenn 
krankhafte  Veränderungen  der  Dichte  der  Leber,  oder  höckerige  Auf- 
treibungen dieses  Randes  Vorkommen.  Der  hintere  stumpfe  Rand  ent- 
spricht der  Uebergangsstelle  der  Pars  lumbalix  diaphragmalis  in  die  Part 
cextalis.  Er  steht  zugleich  höher  als  der  vordere,  wodurch  die  l,age 
der  Leber  nach  vorn  abschüssig  wird.  Der  rechte  Rand  ist  stumpf  wie 
der  hintere,  und  der  linke,  scharfe  und  kurze  Rand,  gegen  welchen  sich 
die  Masse  der  Leber  allmälig  verdünnt,  ist  in  einen  spitzigen  Zipf  aus- 
gezogen, welcher  vor  der  Cardia  des  Magens  liegt.  Ihre  obere,  convexe, 
und  etwas  nach  vorn  geneigte  Fläche  schmiegt  sich  an  die  Concavität 
des  Zwerchfells  an.  Das  an  sie  befestigte  Ligamentum  suxpenxorium 
heputix  bezeichnet  die  Grenze  zwischen  dem  rechten,  grösseren,  dickeren, 
und  dem  linken,  kleineren,  und  dünneren  Leberlappen  — Lohns  hepatis 
dexter  et  sinister.  Die  untere,  zugleich  nach  hinten  gerichtete  Fläche 
berührt  das  obere  Ende  der  rechten  Niere,  und  erhält  von  ihr  ciuen 
seichten  Eindruck.  Sie  deckt  das  Ende  des  aufsteigenden,  und  den  An- 
fang des  queren  Grimmdarms , den  Pylorus,  und  einen  grossen  Theil 
der  vorderen  Magenfläehe,  und  zerfällt  durch  drei,  sich  wie  die  Linien 
eines  H kreuzende  Furchen,  in  vier  Abtheilungen  oder  Lappen.  Die 
Furchen  werden  als  Fossa  longitudinalis  dextra  et  sinistra,  und  Fossa 
transversa  bezeichnet.  Die  letztere  führt  insbesondere  den  Namen  der 
Pforte,  Porta  hepatis.  Rechts  von  der  Fossa  longitudinalis  dextra  liegt 
der  rechte  Lebcrlappcn,  links  von  der  Fossa  longitudinalis  sinistra  der 
linke.  Vor  der  Fossa  transversa  liegt  zwischen  den  beiden  Fossis 
longitudinalibus  der  viereckige,  hinter  ihr  der  Spigel’sche  Leber- 
lappen, welcher  letztere  mit  einem  stumpfkegelförmigen  Höcker,  dem 
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sogenannten  Tuberculum  pnpi/farr,  und  mit  einem,  gegen  den  rechten 
Leberlappen  hinziehenden  Fortsatz,  welcher  als  Tuberculum  enudatum 
bezeichnet  wird,  ausgestattet  ist.  Jede  Fasset  lonijitudinalis  wird  durch 
die  Fossa  transversa,  welche  sie  schneidet,  in  eine  vordere  und  hintere 
Abtheilung  gebracht.  Die  rechte  Längenfurche  enthält  in  ihrer  vorderen 
Abtheilung  die  Gallenblase,  in  ihrer  hinteren  die  Vena  cava  ascendms; 
die  linke  Längenfurche  vom  das  Nabelband  der  Leber,  hinten  den  Ductus 
renosus  ArantH.  Die  Pforte  ist  die  Aus-  und  Eintrittsstelle  der  Ge- 
tässe  und  Nerven  der  Leber,  mit  Ausnahme  der  Venae  hepaticae. 

Die  Oberfläche  der  Leber  ist  vom  Peritoneum  überzogen,  welches 
sich,  von  zwei  Stellen  des  Zwerchfells  aus,  gegen  die  Leber  einstülpt, 
und  dadurch  zwei  Falten  bildet,  die  als  Bänder  der  Leber  beschrieben 
werden.  Das  Aufhänge  band  der  Leber,  Ligamentum  Suspensorium 
s.  trianguläre,  entspringt  an  der  eoncaven  Zwerchfellsfläche,  so  wie  an 
der  vorderen  Bauchwand  bis  zum  Nabel  herab,  und  inserirt  sich  an  der 
convexen  Leberfläche,  vom  Einschnitte  des  vorderen  Bandes  bis  zum 
hinteren  Räude,  wo  es  mit  dem  Kranzbande,  Ligamentum  coronariitm, 
zusammenflicsst,  welches,  ebenfalls  vom  Zwerchfell,  und  zwar  vom  hin- 
teren Theile  desselben  kommend,  am  hinteren  stumpfen  Leberrande  sich 
befestigt.  Die  beiden  Blätter  dieser  Falten  weichen  an  der  Leber  aus- 
einander, um  sie  zu  umhüllen,  streifen  aber  über  die  Furchen  der  Leber 
und  ihren  Inhalt  oberflächlich  weg.  Nur  der  vordere  Abschnitt  der 
linken  Längenfurche  wird  vom  Peritonealüberzuge  der  Leber  ausge- 
kleidet, welcher  zugleich  das  Nabelband  der  Leber  einhüllt.  Letz- 
teres ist  ein  rundlicher  Bindcgewebsstrang,  wird  daher  auch  gewühnlieh 
Ligamentum  teres  genannt,  kommt  vom  Nabel  zur  genannten  Furche 
herauf,  und  ist  in  den  unteren  freien  Rand  des  mit  grossem  Unrecht  so 
genannten  Aufhängebandes  eingeschlossen.  Ich  sage  „mit  Unrecht“, 
da  das  Ligamentum  Suspensorium,  wegen  des  genauen  Anschliessens 
der  Leber  an  die  untere  Zwcrchfellfläehe,  gar  nie  in  eine  senkrechte 
Spannung,  wie  sie  einem  Aufhängebande  zukommt,  versetzt  wer- 
den kann. 

Der  Peritonealtiberzug  der  Leber  setzt  sich  zu  anderen  Bauchein* 
geweiden  fort,  und  zwar:  I.  zum  kleinen  Bogen  des  Magens,  als  Omen- 
tum minus  s.  hepato-gastricum,  2.  zum  Zwölffingerdärme,  als  Ligamentum 
beputo- duodenale,  3.  zum  oberen  Theile  der  rechten  Niere,  als  Liga- 
mentum hepato -renale,  und  4.  zur  rechten  Krümmung  des  Colon,  als 
TJgamentum  heputo-colicum.  Zwischen  dem  Ligamentum  hepato-duodenale 
und  einer  ähnlichen  Bauchfellfalte,  welche  von  der  vorderen  Wand  des 
Duodenum  zur  Niere  heriibergoht,  befindet  sieh  eine  schlitzförmige  Oeff- 
liung.  Diese  ist  das  so  oft  missverstandene  Foramen  Winslovii,  welches 
zu  einem,  hinter  dem  Magen  und  dem  Omentum  minus  liegenden  Raume 
der  Peritonealhöhle  führt,  der  in  der  Entwicklungsgeschichte  der  Ver- 
dauungsorgane von  wichtiger  Bedeutung  ist,  und  als  Saccus  peritonei 
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retroventricularis  s.  Bursa  omni  talix  auch  in  der  beschreibenden  Aua- 
toraie  einen  dauernden  Platz  einnimmt. 

Bevor  inan  die  Leber  herausnimmt,  um  ihre  untere  Fläche  mit  deren 
Lappen  und  Gruben  zu  studiren , müssen  die  Gefassverbindungen  der- 
selben in  der  Leiche  präparirt  werden.  Man  eröffnet  hiezu  auch  die 
Brusthöhle,  und  trägt  von  den  Kippen  so  viel  ab,  als  nöthig  ist,  um  die 
Leber  gegen  die  Lungen  binaufschlageu  zu  können,  wodurch  ihre  untere 
Fläche  zur  oberen  wird.  Das  Ligamentum  hepato-duodenale  spannt  sich 
dabei  strangartig  an,  und  muss,  da  es  die  grossen  Gefässe  enthält, 
welche  der  Gallenbereitung  vorstehen,  zuerst  untersucht  werden.  Man 
präparirt  seinen  Bauchfellüberzug  los,  und  findet  in  ihm  eingeschlossen 
ein  Gefässhündel , in  welchem  sich  folgende  Stämme  isoliren  lassen: 
t.  Die  Arteria  hepatica.  Sie  liegt  links  und  oben  im  Gefässbündel, 
und  kann  leicht  bis  zu  ihrem  Ursprünge  aus  der  Arteria  roe/iara 
verfolgt  werden.  2.  Der  gemeinschaftliche  Gallengang,  Ductus 
choledorhus  (xoh) , Galle,  dixottai,  leiten),  rechts  und  unten  im 
Bündel  gelegen.  Man  verfolgt  ihn  gegen  die  Leber  zu,  und  sieht 
ihn  dabei  in  zwei  Aeste  zerfallen,  deren  einer  zur  Pforte  geht,  als 
Lebergallengang,  Ductus  hepaticus , der  andere  mit  dem  Halse  der 
Gallenblase  sich  verbindet,  als  Gallenblasen-Gallengang,  Ductus 
cysticus.  Der  Ductus  choledorhus  hat  den  Umfang  eines  dünnen  Feder- 
kiels, der  Ductus  cysticus  und  hepaticus  sind  noch  etwas  dünner.  Nun 
trennt  man  das  Cohn  tranxrersum  von  seinen  Verbindungen  mit  dem 
Magen  und  der  Leber,  und  schlägt  es  nach  unten.  Dadurch  wird  die 
Krümmung  des  Zwölffingerdarms  und  der  von  ihr  umschlossene  Kopf 
des  Pankreas  zugänglich.  Man  präparirt  ihren  Bauchfellüberzug  los, 
lüftet  den  rechten  Rand  des  absteigenden  Stücks  des  Zwölffingerdarms, 
verfolgt  den  Ductus  choledorhus  nach  abwärts,  und  findet,  wie  er  die 
hintere  Wand  des  Duodenum  schief  nach  unten  durchbohrt,  und  durch 
Aufheben  der  Schleimhaut,  die  heim  Dünndarm  erwähnte,  einzige  Iitngen- 
lalte  desselben  bildet.  Schneidet  mau  den  Ductus  choledorhus  irgend- 
wo an,  und  führt  durch  ihn  eine  Sonde  gegen  den  Darm,  so  findet  man 
die  Ausmündungsstellc  des  Ganges  am  unteren  Endo  jener  Falte.  3.  Die 
Pfortader,  Vena  portae.  Sie  liegt  hinter  der  Artrriu  hepatica  und  dom 
Gallengange,  und  hat  beiläufig  die  Stärke  des  kleinen  Fingers.  Gegen 
die  Fossa  transversa  (Porta  hepatis)  aufsteigend,  thcilt  sie  sich,  wie  die 
Arteria  hepatica,  in  zwei  Aeste,  für  den  rechten  und  linken  Leberluppen. 
Präparirt  man  den  Kopf  des  Pankreas  mit  der  Curvatur  des  Duodenum 
von  der  Wirbelsäule  los,  so  findet  man  den  Zusammenfluss  der  Vena 
s/denica,  Vena  mesenterica,  und  einiger  Venae  pancreatirae , als  Anfang 
des  Pfortaderstammes.  Die  Pfortader  sammelt  somit  das  venöse  Blut 
aus  den  Venen  der  Milz  und  des  Verdauungskanals,  und  führt  es  zur 
Leber,  um  es  dort  in  ihre  feinsten  Ramificationen  zu  vertheilcn.  Sie 
gleicht  somit,  wenn  man  sie  aus  den  Eingeweiden  herausgerissen  denken 
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möchte,  einem  Baume,  dessen  Wurzeln  im  Darmkanale,  Milz  und  Pankreas 
steeken,  dessen  Zweite  in  das  Leberparenchym  hineinwachsen,  und  dessen 
Stamm  im  Ligamentum  hepato-duodenale  liegt.  Die  Nerven  begleiten  als 
Plexus  hepaticus  vorzugsweise  die  Arteria  hepatiea,  und  die  tiefen  Saug- 
adern folgen  der  Vena  portae.  Das  Bindegewebe,  welches  die  genann- 
ten Theile  zu  Einem  Btlndel  vereinigt,  und  welches  sich  vom  gewöhn- 
lichen Bindegewebe  durchaus  nicht  unterscheidet,  begleitet  die  ltami- 
ticatiouen  der  Gefiisse  eine  Strecke  weit  in  das  Leberparenchym  hinein, 
und  wurde  von  Glisson  iUr  musculös  gehalten,  daher  der  noch  immer 
gebräuchliche  Name:  Cupsulu  (ilissonii. 

Hat  man  den  Inhalt  des  Ligamentum  hepato-duodenale  auf  die  ge- 
schilderte Weise  untersucht,  so  schneidet  man  das  ganze  Gefässbllndel 
entzwei,  und  sieht  hinter  ihm  den  Stamm  der  Vena  eara  ascendens  zum 
hinteren  Leberrande  aufsteigep,  wo  er  sich  in  die  hintere  Abtheilung 
der  rechten  LUngenfurche  legt,  und  daselbst  die  Veiiae  heputieae  auf- 
nimmt, welche  somit  nicht  in  der  Pforte  zu  suchen  sind. 

Nun  wird  das  Ligamentum  Suspensorium  und  coronurium  getrennt, 
und  die  Leber,  saiumt  dem  sie  berührenden  Stücke  der  Vena  cnca 
ascendens  herausgenommen,  um  ihre  Furchen,  und  was  in  ihnen  liegt, 
darzustellen. 

Die  Fossu  longitudinalis  dextra  enthält  Organe,  die  im  Erwachsenen 
dieselbe  Holle  spielen,  wie  im  Embryo:  im  vorderen  Abschnitte  die 
Gallenblase,  und  im  hinteren  die  untere  Hohlvene.  Die  Fossu  longitu- 
dina/is  sin  ist ra  dagegen  beherbergt  im  Embryo  Venen,  welche  nach  der 
Geburt  obliteriren,  und  in  Bindegewebsstränge  einschrumpfen:  vorn  die 
Venu  umbilicalis,  und  hinten  den  Ductus  renosus  Arantii. 

Die  Gallenblase,  Vesicu/a  s.  Cystis  feilen  s.  L holecystis , liegt 
im  vorderen  Segmente  der  Fossu  longitudinalis  dextra.  Da  die  Abson- 
derung der  Galle  ununterbrochen  von  Statten  geht,  die  Gegenwart  der 
Galle  im  Darmkanale  aber  nur  zur  Zeit  der  DUmularmverdauung  be- 
nüthigt  wird,  so  muss  am  Ausführungsgangc  der  Leber  ein  Nebenbe- 
hälter (Gallenblase;  angehängt  sein,  in  welchem  die  Galle  bis  zur  Zeit 
der  Verdauung  aufbewahrt  wird.  Die  Gallenblase  ist  bimförmig,  ragt 
mit  ihrem  Grunde  Uber  den  vorderen  Leberrand  etwas  hervor,  und 
versehmäehtigt  sich  nach  hinten  zum  engen,  etwas  gewundenen  Halse, 
welcher  in  den  Ductus  cysticus  übergeht.  Sie  ist  nur  an  ihrer  unteren 
Fläche  und  am  Grunde  vom  Peritoneum  überzogen;  ihre  obere  Fläche 
hängt  durch  leicht  zerreissliches  Bindegewebe  an  die  Lebersubstanz  an. 
Sie  besteht  aus  einer  äusseren  Bindegewebshaut,  einer  mittleren  Muskel- 
haut mit  Längen-  und  Querfasem,  und  einer  inneren  Schleimhaut. 
Letztere  ist  mit  kleinen,  niedrigen  Schlcimhautfältchen , welche  sich  zu 
eckigen  Zellen  wie  in  einer  Honigwabe  gruppiren,  besetzt,  und  zeigt  im 
Halse  eine  0,4"'  hohe,  mehr  weniger  spiral  an  der  Wand  hinziehende 
Falte  (Valrula  Heisteri). 
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Die  im  hinteren  Segmente  der  Fo.ua  longitudinalis  drxtra  liegende 
untere  Hohlvene  ist  bereits  erwähnt.  Man  schlitzt  sie  an  der  von 
der  Leber  abgewemleten  Seite  auf,  um  die  an  Zahl  und  Grösse  sehr 
verschiedenen  Insertionen  der  Lebervenen  zu  .sehen. 

Der  vordere  Abschnitt  der  Fossa  longitudinalis  smistra  ist  durch 
Zusammenneigen  und  Sclilicssen  seiner  Ränder  sehr  häufig  in  einen 
Kanal  umgewandelt.  Das  Nabclband  der  Leber,  als  Rest  der  absoles- 
cirten  Vena  umbilicalis,  kann  leicht  durch  die  ganze  Länge  der  Furche 
bis  zum  linken  Pfortaderaste  verfolgt  werden,  mit  dessen  äusserer  Haut 
es  verwächst,  und  den  Weg  anzeigt,  welchen  die  embryonische  Nabel- 
vene zur  Pfortader  cinschlug. 

Der  hintere  Abschnitt  der  linken  Längenfurche  enthält  die  viel 
schwächeren  Reste  des  Ductus  venosus  Arantii , welcher  im  Embryo 
vom  linken  Pfortaderastc  nach  rückwärts  lief,  den  Lobus  Spiyelii  um- 
kreiste, um  sich  in  die  Cava  ascendens,  oder  in  die  grösste  Lebervene 
zu  entleeren. 


§.  237.  Bau  der  Leber. 

Der  Bau  der  Leber  ist  noch  immer  nicht  so  genau  bekannt,  dass 
man  Uber  das  Verhältniss  der  Anfänge  der  Gallengefasse  zu  den  Leber- 
zellcti  keinen  Zweifel  mehr  hegen  könnte.  Es  scheinen  noch  manche 
Auflagen  dieses  Buches  kommen  zu  sollen,  bevor  dieser  Satz  weggelas- 
sen werden  kann.  Die  Wissenschaft  weiss  viel  Uber  die  mikroskopi- 
schen Elemente  der  Leber  zu  sagen,  aber  noch  lange  nicht  Alles.  Das 
Wichtigste  von  dem  Vielen  ist  in  folgenden  Punkten  enthalten. 

a.  Lcberacini,  — Vusa  intet--  und  intralobularia. 

Nach  Kiernan’s  Untersuchungen  (Philos.  Transact.  1833.  P.  U.) 
wird  die  schon  von  Wepfer  und  M alp  igln  aufgestellte  Ansicht,  dass 
die  Leber  ein  Aggregat  gleichartiger  Läppchen  (Acini  s.  Lobuli)  sei, 
auf  dem  Wege  mikroskopischer  Untersuchung  weiter  ausgeführt.  Jeder 
Lobulus  sei  in  eine  Bindegewebshülle  eingeschlossen,  welche  eine  Fort- 
setzung der  mit  den  Blutgefässen  bis  zum  Lobulus  gelangten  Capsula 
Glissonii  ist,  und  enthalte  ein  dichtes  Netzwerk  der  feinsten  Gallenge- 
fässchen. Leydig  zeigte,  dass  von  der  Bindegewebshülle  der  Acini 
feinste,  balkenähnliche,  ein  Fachwerk  bildende  Fortsetzungen  die  Sub- 
stanz jedes  Acinus  durchziehen.  — Die  letzten  Aeste  der  Arferia 
hepatien  und  der  Vena  portae  verlaufen  zwischen  den  Lobuli,  und 
werden  deshalb  Vasa  mterlobularia  genannt.  Die  ersten  WUrzelchen 
der  Lebervenen  dagegen  steckeu  in  der  Axe  der  Lobuli,  und  heissen 
Vasa  intralobularia,  besser  I ’enue  centrales.  Die  Vasa  inter-  und  intra- 
lobularia stehen  mittelst  eines  Capillargefässnetzes  in  Verbindung,  wel- 
ches durch  die  Maschen  der  Gallengefilssnetze  im  Lobulus  dringt,  und 
den  Gallengefässchen  Gelegenheit  giebt,  aus  den  ßestandtheilen  des 
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Blutes  die  Elemente  der  Galle  zu  bereiten.  Die  aus  dem  Netzwerk 
der  Gallengefässohen  in  den  Lobulis  entspringenden  Ductus  biliarii, 
gesellen  sich  den  Yasis  inlerlobu/aribus  bei,  und  verlaufen  mit  ihnen 
in  derselben  Scheide.  Das  Verhältniss  von  Blut-  und  Gallenge- 
fässcn  wäre  somit  für  jeden  Lobulus  dasselbe,  wie  für  die  ganze  Leber 
in  der  Pforte. 

Kiernan's  Lehre  Uber  den  Gefässbau  der  Leber,  welche  übrigens,  be- 
züglich der  Gallengefässursprünge,  wie  er  selbst  pag.  769  gesteht,  nicht  durch- 
aus auf  objective  Anschauung  gegründet  ist,  wurde  allgemein  angenommen, 
und  zählt  die  grössten  Männer  der  Wissenschaft  unter  ihre  Anhänger.  Im 
Jahre  1843  trat  E.  II.  Weher  mit  einer  neuen  Ansicht  über  den  Bau  der 
Leber  auf  ( Müllers  Archiv  pag.  303),  welche  auf  Untersuchungen  des  frischen 
und  injicirten  Leherparenchyms  gegründet  ist,  und  welcher  mit  einigen  Modi- 
ficationen  zu  folgen,  meine  eigenen  Erfahrungen  mich  bestimmen.  Die  Acini 
oder  Lobuli  existiren  nicht  als  von  einander  abgegrenzte  Masscntheilchen  des 
Leberparenchyms,  die  in  eine  besondere  isolircnde  Bindegewebshülle  eingeschlos- 
sen wären.  Die  ganze  Leber  ist  vielmehr  ein  einziger  grosser  Acinus , in 
welchem  die  Blut-  und  die  Gallengefässe  capillare  Netze  von  fast  gleichen 
Durchmessern  bilden.  Diese  Masse  genetzter  Blut-  und  Gallengefässe  wird 
allerdings  durch  Fortsetzungen  der  Capsula  Glissonii,  welche  mit  den  Gebissen 
der  Pforte  in  das  Leberparenchym  eindringcn,  durchsetzt.  Die  Fortsetzungen 
der  Capsula  Glissonii  bilden  jedoch  keine  Begrenzungshullen  um  die  Acini 
(Lobult)  herum,  wenigstens  sieht  man  im  Menschen  die  Acini  nicht  durch  llül- 
lengebilde  von  einander  isolirt  Die  Stämmchen  des  Gallengefässnetzes  liegen 
in  den  Lücken  des  ßlutgeßfssnetzes.  Ein  Netz  ist  durch  das  andere  durch- 
geflochten, und  sie  stehen  beide  in  der  innigsten  Berührung.  — Nach  Müller 
(Archiv.  1843.  pag.  336),  in  welchem  Webcr’s  Ansicht  einen  ebenbürtigen 
Gegner  fand , soll  der  arinilse  Bau  in  der  Leber  des  Schweins  und  des  Eis- 
bären eine  unbestreitbare  Thatsache  sein.  Es  werden  von  ihm  auch  die  Metho- 
den angegeben,  die  Fortsetzungen  der  Capsula  Glissonii  an  dünnen  Spalten 
der  llundelcber  zu  sehen.  Auch  ich  habe  an  der  Leber  des  Octodon  Cumingii, 
nach  vorausgegangener  Maceralion,  die  von  der  Capsula  Glissonii  abgeleiteten 
Hüllen  der  Acini  deutlicher  als  bei  irgend  einem  anderen  Thiere  gesehen. 
Sie  existiren  ganz  gewiss;  aber,  wie  ich  Uberzengl  hin,  nicht  als  anatomische 
Isolatoren  der  Acini,  da  die  Capillargelässe  und  die  feinsten  Gallengefässe  Eines 
sogenannten  Acinus  mit  denselben  Gcfässcn  aller  umliegenden  Acini  Zusammen- 
hängen. Die  Menschenleber  ist  sonach  wirklich  im  Sinne  Weher’s  nur  Ein 
grosser  Acinus,  welcher  aber  durch  ein  Fachwerk  vou  Bindegewebe  durchsetzt 
wird,  dessen  Ableitung  aus  der  Capsula  Glissonii  immerhin  zugegeben  wer- 
den kann. 

b.  Leberzellen. 

Die  Lebcrzellen  sind  die  eigentlichen  Absonderungsstätten  der  Galle. 
Sie  bilden  sammt  den  Blut-  und  Gallengefässen  die  eigentliche  Sub- 
stanz der  Lobuli.  Die  Zellen  sind  unregelmässig  polyödrisch,  enthalten 
einen  Kern  mit  1 — 2 Kernkörperchen.  Zwischen  Kern  und  Hülle  der 
Zelle  befindet  sich  eine  zuweilen  mit  Fetttröpfchen  (Gallcnfett)  gemischte, 
und,  besonders  in  den  Lebern  von  Gelbsüchtigen,  dunkel  grüngelbe 
Flüssigkeit,  welche  zahlreiche  Körnchen  führt.  — Die  Zellen  eines  Aei- 
nus  besitzen  ungleiche  Grösse.  Die  der  Axe  eines  Lobulus  näher  lie- 


Digitized  by  Google 


584 


§.  237.  Bau  der  Leber. 


genden  sind  grösser,  als  die  davon  entfernteren.  Ihr  mittlerer  Durch- 
messer beträgt  0,007'",  jener  der  Kerne  0,000'".  Zwischen  den  Zellen 
finden  sich  allenthalben  Lücken,  durch  welche  die  Blut-  und  Gallenge- 
fässe  der  Lobuli  verlaufen.  Man  kann  also  auch  die  Gruppining  der 
Zellen  als  ein  Netz  auffassen. 

c.  Anfänge  der  Gallengefässe. 

Die  von  Müller  und  Krause  beschriebenen  blinden  Anfänge  der 
kleinsten  Gallengefässchen  habe  ich  bisher  nur  an  der  Oberfläche  der 
Leber  vom  Helix  und  Arion  gesehen,  und  mit  Injectionsstoff  gefällt. 
Sie  sind  ausnehmend  gross  (einige  bis  im  Durchmesser  stark). 
Jeder  Lobulus  enthält  nur  Ein  solches  bläschenförmiges  Ende  eines 
Gallenganges.  Es  ist  dieser  Fall  um  so  merkwürdiger,  als  es  mir  bei 
Wirbelthiereu  nie  gelingen  wollte,  blasige  Enden  der  Gallengefässe 
durch  Einspritzung  darzustellen,  und  die  Präparate,  welche  ich  besitze, 
nur  netzförmige  Verbindungen  der  Gallengefässe  nachweisen.  Die  Netze 
haben  jedoch  das  Eigenthümliche , dass  sic  sich  nie  durch  die  ganze 
Dicke  des  Acinus  hindurch  erstrecken,  sondern  sich  mehr  an  seine 
Oberfläche  halten.  Ob  sie  hier  auch  als  Netze  enden,  oder  sich  mit 
den  Leberzellen  iKöl liker),  oder  mit  deren  Intercellulargängen  (Ger- 
lacli),  oder  mit  dem  bindegewebigen  Fachwerke  der  Lobuli  (Lcydig) 
in  Verbindung  setzen,  ist  noch  immer  unentschieden.  Gcrlach’s  Arbeit 
Uber  die  Leber  führte  zu  einer  neuen  Ansicht  über  den  Anfang  der 
Gallengefässe  in  den  Acini.  Es  sollen  nämlich  die  einen  Acinus  um- 
strickenden Gallengefässe,  Aeste  in  den  Acinus  hineinsenden,  welche 
sich  durch  Anastomosen  vereinigen,  und  Inseln  bilden,  in  welchen  Grup- 
pen mehrerer  Leberzellen  eingeschlossen  sind.  Diese  Aeste  haben  deut- 
liche Wandungen,  verlieren  dieselben  aber,  je  mehr  sie  gegeu  die  Ave 
des  Acinus  Vordringen,  und  geben  zuletzt  in  die  verhältnissmässig  wei- 
ten Inte  rstitia  der  Leberzellen  Uber,  welche  Gerlach  Intercellular- 
gänge der  Leberaeini  nennt.  Diese  Interccllulargänge  besitzen  sonach 
keine  ihnen  eigene  Wand  (wie  die  Intercellulargänge  der  Pflanzen), 
und  ihre  Grösse  und  Richtung  hängt  nur  von  den  Lagerungsverhältuis- 
seu  der  sie  unmittelbar  begrenzenden  Leberzellen  ab.  Die  Anfänge 
der  Gallengefässe  wären  also  die  Intereellulargänge  der  Leberaeini. 

In  der  neuesten,  mit  grosser  technischen  Gewandtheit  ausgeführten 
Arbeit  Uber  die  Structur  der  Leber  von  Beale,  werden  die  feinsten 
Gallengefässe  als  Netze  von  Kanälchen  mit  structurloscn  Wandungen 
dargestellt,  und  die  Leberzellen  in  das  Innere  dieser  Kanälchen  verlegt. 
Diese  Ansicht  hatte  schon  lange  Zeit  auf  dem  Festland  ihre  Vertreter 
gefunden  ( Kruckenberg,  Retzius,  Theile,  Schröder  van  der 
Kolk).  Dass  die  Leberzellen  nicht  an  der  inneren  Oberfläche  der 
Gallengefiissanfängc  auf  sitzen  können,  beweist  der  Umstand,  dass  der 
Durchmesser  der  Leberzellen  doppelt  so  gross  ist,  als  jener  der  klein- 
sten Gallengefässe. 
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G e r 1 a c h,  dessen  Angaben  sich  vorzugsweise  auf  die  Schweinsleber  beziehen, 
will  die  Existenz  der  Intercellulargange  im  Acinus,  und  den  Mangel  einer  be- 
sonderen Bcgrenzungsmenibran  derselben , dadurch  constatiren , dass , wenn  er 
einen  durch  die  Gallengefässe  injicirten  Acinus  in  kleine  Scheibchen  schnitt, 
und  die  Scheibchen  unter  dein  Mikroskope  mit  dem  Compressoriiim  behandelte, 
die  in  den  fraglichen  Gangen  enthaltene  Injectionsmasse  durch  den  Druck 
nach  allen  Seiten  aus  einander  wich,  was,  bei  der  Existenz  memhra- 
nöscr  Wandungen,  nicht  geschehen  konnte. 

Weber's  Ansicht,  nach  welcher  die  feinsten  Gallenkanälchen  aus  linearer 
Aneinanderreihung  der  Lehorzellen  mit  Dehiscenz  der  Zwischenwände  entstehen, 
wird  durch  die  Beobachtung  widerlegt,  dass  unter  dein  Mikroskope  eine  Reihe 
von  Leherzellen  durch  Behandlung  mit  verdünnter  KalilOsung  in  vollkommen 
geschlossene  Zellen  zerlällt. 

Der  Gedding'sche  Fall,  wo  bei  einer  Frau,  deren  Duclus  choledochus 
durch  eine  Geschwulst  unwegsam  gemacht  wurde,  die  letzten  Enden  der  Gal- 
Icngeßsschen  zu  weiten  Blinddännchen  ausgedehnt  gefunden  wurden , würde 
allerdings,  wenn  es  sichcrgcslellt  wäre,  dass  keine  Täuschung  staltgefunden, 
für  das  Dasein  blinder  Enden  der  feinsten  Gallengefässe,  wenigstens  an  der 
Leberobcrllachc,  sprechen.  Allein  man  hat  schon  vieles  gesehen  und  beschrie- 
ben, was  nicht  exislirt,  und  ich  konnte  es  nicht  dahin  bringen,  durch  Unter- 
bindung des  Duclus  choledochus  bei  Fröschen  (nach  welcher  sie  mehrere  Tage 
forllebcn),  mit  Galle  gefüllter  ßlindsUrkrhen  an  der  Oberfläche  der  Leber  an- 
sichtig zu  werden. 

Sämmllielie  Gallenwege  besitzen , so  weit  sic  inil  dem  Messer  verfolgt 
werden  können,  Cylindcrepilhelium.  Virchow  beobachtete  am  freien  Ende 
der  Cylinderzellen  des  Gallenblasen-Epilhels  eine  ähnliche  Streifung,  wie  sic 
an  den  Cylinderzellen  des  Darmes  früher  erwähnt  wurde.  Auch  hier  scheint 
die  Streifung  der  Ausdruck  einer  Zusammensetzung  aus  Stäbchen  (Zälmchen) 
zu  sein.  lArchiv  für  palh.  Anat.  9.  Bd.  pag.  574.) 

Im  Duclus  hepaticus  und  seinen  Verzweigungen  konnte  Köllilicr  keine 
Spur  organischer  Muskelfasern  aullindoii.  Dagegen  existiren  diese  unzweifelhaft 
iui  Duclus  choledochus  und  cyslicus,  obwohl  sehr  spärlich.  In  der  Gallenblase 
dagegen  bilden  sie  eine  wahre,  aus  Längen-  und  Qucrlasern  bestehende  Muskel- 
schichte. — ln  den  Wänden  aller  Galleugänge  grösseren  Kalibers  finden  sich 
kleine  aciuöse  Dröschen  eingelagcrt.  Sie  sind  nach  Gerlach  in  der  Gallen- 
blase und  im  Duclus  cyslicus  viel  spärlicher  als  in  den  Ramificalioncn  des 
Ductus  hepaticus.  Luschka  giebt  ihre  Zahl  in  der  Gallenblase  nur  auf 
(5  — 15  an. 

Die  Galle  ( Hilis ) ist  eine  Auflösung  von  Kali-  und  Natronsalzen,  deren 
eigentümliche  Säuren  (Cholefn-  und  Cliolsäure)  einige  Aehnlichkeit  mit  den 
Fettsäuren  haben.  Die  Galle  enthält  ausserdem  noch  zwei  Farbstolle,  einen 
grünen  und  braunen,  welche  im  Darmkanale  verharzt  werden,  und  die  Farbe 
der  Excrrmcnle  bedingen.  — Durch  die  Mischung  der  Galle  mit  dem  Chymus 
wird  die  Ausscheidung  der  nahrhaften  Bestandteile  des  letzteren  auf  noch  un- 
erforschte Weise  befördert , die  Aufsaugung  der  Fette  des  Cliylus  ermöglicht, 
die  faule  Gahrung  des  Chymus  verhindert,  und  die  peristallische  Bewegung 
der  Gedärme,  betätigt.  Ein  Theil  der  Galle  wird  resorbirt,  ein  Theil  aber 
mit  dem  Darmkoth  ausgelcert.  Sie  ist  somit  kein  blosser  Auswurfstofl. 

Eine  ausführliche,  aber  dennoch  nicht  erschöpfende  Schilderung  des  Baues 
der  Leber  gab  Tlieile  in  lludolph  Wagners  Handwörterbuch  der  Physiologie, 
Artikel : Leber.  Die  von  ihm  beschriebenen  Drüsen  der  Gallengänge  in  der 
Leberpforte  (pag.  305)  sind,  ihrer  Theilung  und  ihrer  netzförmigen  Verbindungen 
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wegen,  wohl  nur  Plexus  der  Gallengefässe  selbst,  welche  an  der  Schlangen- 
lehcr  sehr  entwickelt  zu  sein  pllegen.  E.  H.  Weher  hat  an  einzelnen  Aus- 
läufern dieses  in  der  Pforte  der  Leber  gelegenen  Plexus,  bläschenartige  End- 
auflrcihungen  beobachtet. 

lieber  den  Dan  der  Leber  handeln  ferner  folgende  Specialschriften:  Ger- 
lach  in  seinem  Handbuch  der  Gewebelehre,  2.  Aull.  pag.  323  seq.  — A.  Relaus 
in  Müllers  Archiv.  1849.  — Ar.  Weja  und  E.  11.  Hefter  in  Müllers  Archiv. 
1851.  — Klilliker  in  seiner  Gewebslchre.  p.  415,  und  A.  Lereboutlel,  Mini, 
sur  la  structurc  du  foie,  etc.  Paris,  1853.  — Zahlreiche  Nerven  in  den  Wan- 
dungen der  Blutgefässe  der  Leber  wurden  von  C.  II.  Jones  nachgewiesen.  Lond. 
Med.  Gaz.  IS48.  Juli.  pag.  55.  — lieber  die  DrUscben  der  Galleugefässe  siebe 
C.  Weil,  in  den  Sitzungsberichten  der  kais.  Akad.  1850.  Dec.,  und  Luschka 
im  Archiv  fllr  rat.  Med.  1858,  pag.  189. 


§.  238.  Bauchspeicheldrüse. 

Die  Bauchspeicheldrüse,  Pankreas  ivon  rräq.  xgiae , ganz 
aus  Fleisch  bestehend,  eine  nach  gegenwärtigen  Begriffen  ganz 
unverständliche  Benennung),  ist  eine  nach  dem  Typus  der  Mundspeiehel- 
drllsen  gebaute  aeinöse  Drtlse.  Sie  spielt  bei  dem  Verdauungsgeschäfte 
eine  grosse  Bolle,  da  die  Umwandlung  des  Amylum  der  Nahrungsmittel 
in  Traubenzucker,  dem  Succus  pancreaticus  (und  dem  Mundspeichel) 
obliegt.  Sie  liegt  hinter  dem  Magen,  vor  der  Pars  lumbalis  diaphrag- 
matis  und  der  Aorta  abdominalis , hat  eine  Länge  von  6"  bis  7",  und 
grenzt  mit  ihrem  linken  spitzigen  Ende  (Cauda)  an  die  Milz,  mit  dem 
rechten  dickeren  (Caput)  an  die  concave  Seite  der  Zwölffingerdarm- 
krümmung.  Ihr  beiläufig  t dicker  Hauptausftlhrungsgang,  Ductus 
pancreaticus  s.  Wirsungianus , liegt  in  ihrer  Längenaxe,  und  wird  von 
den  Acinis  ringsum  eingeschlosscn.  Die  kleinen  AusfUhrungsgänge  der 
einzelnen  Acini  münden  reehtwinkelig  in  den  Hauptgang  (daher  der  hei 
Cruveilhier  gebrauchte  Ausdruck  mille-pattes).  Das  Ende  des  Ductus 
pancreaticus  verschmilzt  mit  jenem  des  Ductus  chotedochus , so  dass 
beide  nur  eine  gemeinsame  Oeffnung  am  Duodenum  besitzen,  oder  es 
finden  sich  zwei  aparte,  durch  ein  Querfältehen  von  einander  getrennte 
Ostia.  In  grossen  Bauchspeicheldrüsen  findet  sieh  häufig  noch  ein  zwei- 
ter, blos  einer  Gruppe  von  Acinis  des  Caput  pancreatis  ungehöriger  Aus- 
führungsgang, als  Ductus  Santorini.  Verneuil  hat  zuerst  gezeigt,  dass 
dieser  accessorische  Ausführungsgang  immer  zwei  Oeffnungen  hat,  die 
eine  in  den  Darm,  und  zwar  1—1  ’/z  Zoll  unter  der  Mündung  des  Haupt- 
ausftlhrungsganges,  die  zweite  aber  in  den  Hauptausftlhrungsgang  selbst 
Letztere  ist  immer  grösser  als  erstere.  Man  könnte  die  Sache  am  ein- 
fachsten so  bezeichnen,  dass  man  sagt,  der  Ductus  pancreaticus  bildet 
gegen  seine  AusmUudung  hin  ein  Delta. 

Wenn  man  das  kleine  Netz  vom  oberen  Magenbogen  abtrennt,  und 
den  Magen  etwas  hcrabzieht,  bekommt  man  den  mittleren  Theil  des 
Pankreas  zu  Gesichte.  Um  es  ganz  zu  übersehen , muss  auch  das  grosse 
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Netz  und  das  Ligamentum  gastro-lineale  vom  grossen  Magenbogen  ab- 
gelöst, und  der  Magen,  jedoch  ohne  Milz,  gegen  den  Thorax  hinaufge- 
sehlagen  werden.  Man  sicht  das  Pankreas , bedeckt  vom  hinteren  Blatte 
des  Netzbeutels,  quer  vor  der  Wirbelsäule  liegen,  und  sich  von  der 
Milz  bis  in  die  Curvatur  des  Duodenum  erstrecken.  Präparirt  man  nun 
den  Hiatus  aorticus  des  Zwerchfells,  vor  welchem  das  Pankreas  vor- 
Uberlüuft,  so  sieht  man  aus  ihm  eine  kurze,  aber  starke  unpaarige  Ar- 
terie hcrvorknmiuen.  Diese  ist  die  Arteria  eoeliura , welche  sich , sobald 
sie  zwischen  den  Schenkeln  des  Hiatus  herausgetreten,  in  drei  Aeste 
theilt:  Arteria  hepatica,  Arteria  coronaria  ventriculi  superior  sinistra, 
und  Arteria  lienalis.  Letztere  zieht  am  oberen  Rande  des  Pankreas  mit 
der  Vena  splenica , welche  unter  ihr  liegt,  zur  Milz.  Am  unteren  Rande 
des  Pankreas  tritt  der  zweite  unpaarige  Aortenast  — Arteria  mesenterica 
superior  — in  das  Mesenterium  des  Dünndarms  ein.  Werden  nun  einige  von 
den  oberflächlich  gelegenen  Acinis  des  Pankreas  behutsam  weggenommen, 
so  braucht  man  damit  nicht  tief  zu  gehen , um  den  in  der  Axe  der  Drüse 
verlaufenden , weissen , dünnhäutigen  Ductus  pancreaticus  zu  finden,  wel- 
chen man  öffnet,  eine  Sonde  gegen  das  Duodenum  einleitet , und  durch 
sie  die  Mündung  des  Ganges  erfährt.  — Der  Ductus  pancreaticus  besitzt 
in  seinen  Wandungen  keine  Spur  von  organischen  Muskelfasern. 

§.  239.  Milz. 

Die  Milz  (Lien,  Spien),  ein  drüsiges,  ungemein  gefässreiches  Ge- 
bilde ohne  AusfUhrungsgang  und  von  räthselhafter  Bedeutung,  liegt  ne- 
ben dem  Fundus  ventriculi,  im  linken  Hypochondrium.  Sie  ist  von 
braun-  oder  violetrother  Farbe,  hat  die  Grösse  einer  Faust,  die  Ge- 
stalt einer  Kaffeebohne,  ein  Gewicht  von  14 — 18  Loth,  und  eine  teigige 
Consistenz.  Ihre  äussere,  zugleich  obere,  convexe  Fläche,  liegt  an 
der  Concavität  des  Rippcntheils  des  Zwerchfells;  ihre  innere,  dem  Ma- 
gengrunde zugewendete  Fläche,  wird  durch  einen  auf  einem  erhabenen 
Rücken  angebrachten  Iüngenschnitt  (Jlilus  lienis)  in  zwei  schwach  con- 
cave  Facetten  getrennt,  von  denen  nur  die  vordere,  grössere,  an  den 
Fundus  ventriculi  ansteht,  die  hintere,  kleinere,  mit  dem  linken  Lumbal- 
tlieil  des  Zwerchfells  in  Contact  ist.  Ihr  vorderer  Rand  ist  etwas  schär- 
fer als  der  hintere,  und  gegen  das  untere  Ende  mit  unconstanten  Kerben 
eingeschnitten , deren  eine  so  tief  werden  kann , dass  ein  Theil  der  Milz 
dadurch  vollkommen,  als  sogenannte  Nebenmilz,  Lien  succenturiatus, 
abgeschnitten  wird.  Ihr  Peritonealüberzug  stammt  als  Ligamentum  gastro- 
lienale  vom  Magengruude,  und  als  Ligamentum  phrenico  - lienale  vom 
Zwerchfell  her.  Unter  der  Peritonealhaut,  und  fest  mit  ihr  verbunden, 
folgt  die  fibröse  Tunica  propria  lienis,  welche  am  Hilus  in  das  Milz- 
parenchym eindringt,  und  Scheiden  für  die  daselbst  wechselnden  Blut- 
gefässe bildet.  Sucht  man  sie  von  der  Oberfläche  der  Milz  abzuziehen, 
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so  gelingt  dieses  nur  schwer  und  unvollkommen,  indem  eine  Unzahl 
kleiner  fibröser  Fortsätze  derselben,  welche  viele  elastische  Fasern,  und 
nach  Kö  11  iker’s  Entdeckung  bei  Thieren  glatte  Muskelfasern  enthalten, 
wie  Balken  in  das  weiche  Milzparenchym  eindriugen.  Diese  Balken  sind 
die  Trabecutae  lienis.  Aehnliche  Balken  gehen  auch  von  der  die  Blut- 
gefässe in  das  Milzparenchym  hinein  begleitenden  Scheide  ab,  und  ver- 
binden sich  mit  ersteren.  Macerirt  man  die  Milz,  schneidet  sie  an,  und 
knetet  sie  unter  Wasser,  so  entfernt  man  ihre  weiche  Pulpa,  und  es 
bleibt  dann  nur  ein  fibröses  Gebälke,  als  weiches  Skelet  des  Organs, 
zurück,  dessen  leere  Räume  und  Lücken  mit  einem  Badschwamme  Aelin- 
lichkeit  haben. 

Oeffnet  man  eine  möglichst  frische  Milz,  so  findet  man  die  Zwischen- 
räume ihres  Balkengewebes  mit  einer  dickflüssigen,  braunrotheu  Masse 
gefüllt  (Pulpa  lienis),  in  welcher  man  mit  Hilfe  des  Mikroskops  folgende 
Bestandtheile  unterscheidet:  a.  Elementarkörner,  wie  sie  in  allen  Bla- 
stemen Vorkommen;  ß.  Zellenkeme,  in  grosser  Anzahl,  und  mit  oder 
ohne  Kernkörperchen;  y.  Zellen,  in  sehr  geringer  Menge,  mit  t — 2 Kcr- 
ncu,  und  (1,00t'"  — 0,005'"  Durchmesser;  d.  Blutkörperchen  in  grosser 
Menge,  und  in  den  mannigfaltigsten  Umwandlungen  begriffen,  indem 
man  sie  kleiner  und  dunkler,  als  gewöhnlich , auch  in  Häufchen  zusam- 
meugeballt,  ja  selbst,  obwohl  selten,  von  einer  Zcllenmembran  um- 
schlossen findet,  in  welcher  sie  zu  Pigmentkömem  zerfallen.  Es  ist 
nicht  wahrscheinlich , dass  diese  Blutkörperchen  nur  zufällig  durch  Zer- 
reissung  von  Blutgefässen  hieher  gelangten,  e.  Eigenthümlich  gestaltete, 
spindelförmige  Fasern,  mit  wellenförmig  gebogenen  Enden,  und  einer 
bauchigen  Auftreibung  in  der  Mitte,  welche  einen  rundlichen  Kern  ein- 
seliliesst.  Diese  Fasern  finden  sich  theils  frei,  theils  zusammengerollt, 
und  von  einer  Zellenwand  umhüllt.  Ihre  Bedeutung  ist  noch  räthsel- 
haft.  Köl liker  hat  sie  anfangs  fUr  glatte  Muskelfasern  gehalten,  bis 
er  ihre  Einkapselung  in  Zellen  beobachtete,  was  bei  glatten  Muskel- 
fasern niemals  vorkommt. 

Vergleicht  man  die  Bestandlheile  der  Lymphe  ($.  50)  und  den  Inhalt  der 
geschlossenen  Peyersehen  Follikel  ( §.  2331  mit  u,  ß und  y , so  findet  sich 
zwischen  beiden  die  grösste  ('cbcrcinslimiuiing.  Da  nun  Gerlach  versichert, 
dass  an  einem  ausgewaschenen  Slflckchen  Milzparenchym,  liehst  den  Trabeculis 
und  den  ßlulgeßfsscn,  zahlreiche  Lymphgefifsse  Vorkommen,  welche  den  grössten 
Tlieil  des  Präparates  ausmachen , so  konnte  es  wohl  sein , dass  ci,  ß und  y, 
nicht,  wie  man  bisher  glaubte,  frei  in  den  Maschen  des  Balkengewebcs  der 
Milz  liegen,  sondern  den  Inhalt  obiger  LymphgcISsse  bilden.  Allein  die  I.ymph- 
gefässe  in  der  Pulpa  der  Milz  wurden  von  anderen  Autoren  nicht  wieder 
gefunden , und  es  ist  bisher  keinem  Analomeu  gelungen , andere  als  suhperi- 
toneale  Lymphgefitsse  der  Milz  darzuslellen. 

Ein  ferneres,  und,  wie  es  scheint,  für  die  Function  der  Milz  höchst 
wichtiges  Vorkommniss  bilden  die  Mal  pighischen  Körperchen.  Man 
findet  diese  weissen,  0,2"'  grossen  Bläschen  nur  in  der  Milz  gesunder, 
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plötzlich  verstorbener  Menschen.  Bei  den  Thieren  sind  sie  constante 
Erscheinungen,  und  bei  Wiederkäuern,  insonderheit  beim  Schafe,  sehr 
gross.  Oft  sind  sie  zu  drei  bis  acht  gehäuft,  sitzen  auf  den  fibrösen 
Scheiden  der  feineren  Blutgefässe  auf,  oder  hängen  an  ihnen  mittelst 
eines  besonderen  Stieles,  welcher  immer  eine  kleine  Arterie  enthält. 
Die  Wand  des  Bläschens  besteht  aus  denselben  faserigen  Elementen, 
aus  denen  die  Scheide,  auf  welcher  sie  auisitzen,  zusammengesetzt  ist. 
Mehrere  Autoren  betrachten  deshalb  die  Bläschen  als  Ausbuchtungen 
dieser  GefUssscheide.  Der  Inhalt  der  Bläschen  ist  eine  albuminöse  Flüs- 
sigkeit mit  denselben  Eleraentarkömehcn,  Zellenkernen,  und  Zellen, 
welche  in  der  Pulpa  Hau  ix  gefunden  wurden.  Die  Zellen , welche  Blut- 
körperchen umschliesscn,  Uberwiegen  an  Menge.  Ein  feines  Cnpillnr- 
gefässnetz  durchzieht  nach  Gerl  ach  die  Höhle  der  Bläschen.  Ob  die 
Blutkörperchen  in  diesen  Zellen  entstehen,  oder  ob  das  Umschlossen- 
werden  derselben  durch  eine  Zellenwand  als  erster  Schritt  ihrer  rück- 
schreitenden  Metamorphose,  ihres  Zerfaliens  zu  deuten  sei,  ist  noch 
nicht  ausgemacht.  Letztere  Ansicht  hat  durch  die  Beobachtung,  dass 
auch  in  anderen  Organen  unter  pathologischen  Bedingungen  Blutkör- 
perchen von  Zellen  umschlossen  und  in  körniges  Pigment  umgebildet 
werden,  ein  entschiedenes  Uebergewicht  Uber  erstere. 

Wie  sich  die  Malpighischen  Bläschen  zu  den  Lympligefifssen  verhallen,  ist 
unbekannt.  Dass  sie  mit  ihnen  irgend  welchen  Zusammenhang  besitzen,  wird 
nur  verinulhel,  — gesehen  hat  ihn  Niemand.  Ger  lach  erklärt  sie  mit  Ent- 
schiedenheit filr  kleine  Lymplidrtlsen.  — Die  Arterie  der  Milz  ist  durch  ihr, 
im  Verhältnis  zur  geringen  Grösse  der  Milz,  grosses  Calibcr,  ausgezeichnet. 
Ihre  feineren  Verästlungen  treten  mit  den  Malpighischen  Bläschen  in  die  früher 
erwähnte  Beziehung,  streifen  an  den  Bläschen  vorbei,  und  zerfallen  in  zierliche 
Btlsclicl  feinster  Reiser,  welche  in  die  Pulpa  pingehen,  und  deren  unmittelbarer 
Uebergang  in  die  Venen  angenommen  wird,  aber  das  W i e noch  nicht  bekannt 
ist.  — Die  Milzvene  UhertrifU  die  Arterie  bedeutend  an  Volumen.  Sic  zerfällt 
nicht  allmälig  in  kleinere  Zweige,  sondern  bleibt  ein  starker  Stamm,  und  nimmt 
unter  rechten  Winkeln  feine  Nebenäste  von  allen  Seiten  her  auf,  so  dass  ihre 
innere  Oberfläche  siehförmig  durchlöchert  erscheint  ( Stigmata  Malpighii).  Er- 
weiterungen, oder  gar  Ausbuchtungen,  von  welchen  ältere  und  neuere  Anatomen 
als  von  einer  ausgemachten  Sache  sprechen,  kommen  weder  am  Stamme,  noch 
an  den  feinen  Nebenästen  der  Milzvene  vor. 

Trotz  unserer  ziemlich  genauen  Kenntniss  der  Milzstrudur,  ist  das  Organ 
dennoch  filr  uns,  was  es  zu  Galen's  Zeilen  war:  ein  Myslerii  plenum 
urganon.  Es  blcihl  den  Fortschritten  der  Wissenschaft  überlassen , zu  er- 
klären, warum  bei  den  oben  berührten  Vorgängen  in  den  Malpighischen  Milz- 
bläschen und  in  der  Pulpa,  seien  sie  auf  Kihlung  neuer,  oder  Auflösung  alter 
Blutsphären  hinzielend,  die  Exstirpation  der  Milz  kein  absolut  tödtlicher  Ein- 
griff ist. 

Ober  die  Verwandlung  der  Blutsphären  in  den  Zellen  der  Pulpa  und  in 
den  Malpighischen  Bläschen  sind  folgende  Schriften  itachzusehen. 

Für  die  Rückbildung:  KiiUiker , Uber  Bau  und  Verrichtung  der  Milz,  in 
den  Millheilungen  der  Züricher  nalurforsch.  Gesellschaft , 1S47,  und  dessen 
Sendschreiben : Uber  hlutkörperchenhaltige  Zellen,  in  der  Zeitschrift  für  wissen- 
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scliaftl.  Zoologie.  1.  Bd.  pag.  260.  — Landis , Beiträge  zur  Lehre  Uber  die 
Verrichtungen  der  Milz.  Zürich,  1817.  — Ecker,  in  Henle't  und  Pfeuffer'i 
Zeitschrift  für  rationelle  Medicin.  VI.  Bd.  p.  261,  und  in  dem  Artikel  Blul- 
drüscn,  in  R.  Wagner' & Handwörterbuch.  - Remak , ih  Müller'»  Archi». 
1851.  pag.  480. 

Gegen  die  Rückbildung:  Gerlach,  in  Henle's  und  Pfeufferi  Zeitschrift 
VII.  Bd.  pag.  78. 

L'eber  die  glatten  Muskelfasern  der  Milz  siehe:  Mason,  in  Maller»  Archiv. 
1854.  pag.  25. 


§.  240.  Bauchfell. 

Das  Bauchfell,  Peritoneum  (nach  wörtlicher  Uebersetzung  seiner 
griechischen  Wurzel:  n egitelvto,  die  Umspann ungshaut  der  Untcr- 
leibseingeweide) , kann  als  ein  zusammenhängendes  Ganzes  erst  dann 
mit  Vortheil  studirt  werden , wenn  alle  Einzelheiten  der  Lage  und  Ver- 
bindung der  Abdominalorgane  bekannt  geworden  sind. 

In  die  Klasse  der  serösen  Häute  gehörend,  deren  umfangreichste 
und  complicirtcste  sie  ist,  bildet  sie  einen  vollkommen  geschlossenen 
Sack , welcher  theils  die  innere  Oberfläche  der  Bauch-  und  Beckenwan- 
dungen Uberzieht,  theils  durch  die  Eingeweide,  welche  sich  in  den  Sack 
hineindrängen,  faltenartig  eingestUlpt  wird.  Hierauf  beruht  die  allge- 
mein Übliche  Eintheilung  des  Bauchfells  in  ein  Peritoneum  parietale 
und  viscerale.  Nur  im  weiblichen  Geschleckte  hat  das  Peritoneum  zwei 
Oeffnungen:  die  BauchmUndungen  der  Tubae  Fallopianne.  Die  einander 
zugekehrte  innere  Oberfläche  des  Peritoneum  parietale,  und  die  äussere 
des  Peritoneum  viscerale,  sind  glatt,  feucht  und  schlupfrig,  und  mit 
einem  Plattenepithelium  bedeckt,  dessen  kernhaltige  flache  Zellen  0,01 
bis  0,02"'  Durchmesser  haben.  Beide  Oberflächen  sind  durch  den  Druck, 
den  die  Bauchpresse  auf  die  Unterleibsorgane  ausUbt,  in  inniger  Berüh- 
rung; es  bleibt  nirgends  ein  Zwischenraum,  der  sich  erst  bildet,  wenn 
bei  Bauchwassersüchten  oder  Verwundungen,  Wasser  oder  Blut  in  die 
Höhle  des  Peritoneums  ergossen  wird.  Die  Glätte  der  freien  Flächen 
erleichtert  das  Hin-  und  Hergleiten  der  beweglichen  Eingeweide,  welches 
durch  ihre  Füllung  und  Entleerung,  ihren  peristaltiseben  Motus,  und 
ihre  Verschiebung  bei  den  Atlimungsbcwcgungcn  bewirkt  wird.  Die 
äussere  Fläche  des  Peritoneum  parietale,  und  die  innere  des  Peritoneum 
viscerale,  sind  durch  Bindegewebe  ( Textus  cellu/osus  subperitonealis, 
auch  subserosus),  an  die  Bauehwand  und  an  die  Eingeweide  geheftet, 
oder,  wie  bei  den  Mesenteriis  und  Omentis,  unter  einander  verklebt. 
Dieses  Bindegewebe  des  Peritoneum  parietale  ist  in  der  unteren  Abthei- 
lung der  Bauchhöhle  immer  fettreicher,  als  in  der  oberen.  Einzelne  Fett- 
klumpen derselben  können,  wenn  sie  in  der  Nähe  des  Leisten-  oder 
Schenkelkanals,  oder  des  Nabelringes,  liegen,  durch  diese  nach  aussen 
dringen,  und  BruchgeschwUlstc  vorspiegelu  (Herniae  ailiposae  s.  Litt- 
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rianae),  welche,  wenn  sie  grösser  werden,  das  Peritoneum  beutelartig 
nach  sich  ziehen,  und  secundär  eine  wahre  Hernie  veranlassen. 

Der  Verlauf  des  Peritoneum  parietale  ist  in  der  Beckenhöhle  beider 
Geschlechter  ein  verschiedener.  Im  Manne  steigt  es  vom  Nabel  herab, 
um  den  Scheitel  und  die  hintere  Wand  der  Harnblase  zu  Uberziehen, 
macht  dann  einen  Sprung  zur  vorderen  Fläche  des  Mastdarms , an  wel- 
cher es  wieder  zur  hinteren  Wand  der  Bauchhöhle  heraufläuft.  Zwischen 
Harnblase  und  Mastdarm  bildet  das  Peritoneum  somit  einen  Blindsack 
( Excavatio  vesico-rectalis),  welcher  einige  Schlingen  des  Intestinum 
ileum  enthält,  und  dessen  Grund  sich  in  eine  quere  halbmondförmige 
Falte  erhebt,  welche  stärker  vorspringt,  wenn  man  die  Blase  nach  vorn, 
und  den  Mastdarm  nach  hinten  drückt,  und  Plica  semitunaris  houglasii 
genannt  wird.  Beim  Weibe  schiebt  sich  der  Uterus  mit  seinen  Annexis 
(Tul/ae,  Ovaria,  Ligamenta  rotunda ) zwischen  Harnblase  und  Mastdarm 
von  unten  herein,  hebt  den  peritonealen  BeckenUberzug  faltig  auf,  und 
theilt  die  Excavatio  vesico-rectalis  in  zwei  kleinere,  deren  vordere: 
Excavatio  resico- uterina,  deren  hintere  (viel  tiefere):  Excavatio  utero- 
rectalis  genannt  wird.  — Die  vertrockneten  Nabelarterien  ( Chordae  urn- 
bilicales),  und  der  zwischen  ihnen  liegende,  vom  Blasenscheitel  zum 
Nabel  ziehende  Rest  des  Urachus,  werden  in  Falten  der  vorderen  Pe- 
ritonealwand eingehUllt,  und  die  vom  Pouparf sehen  Bande  zur  hinteren 
Fläche  des  geraden  Bauchmuskels  schräg  aufsteigende  Arleria  epiga- 
strica  inferior,  liegt  in  einer  ähnlichen,  aber  nicht  immer  deutlich  aus- 
geprägten Bauchfellfalte  — Plica  epigastrica.  An  der  äusseren  Seite 
der  Plica  epigastrica  geht  bei  Embryonen  männlichen  Geschlechts  ein 
sackförmiger  Fortsatz  des  Bauchfells  durch  den  Leistenkanal  aus  der 
Bauchhöhle  bis  in  den  Grund  des  Hodensacks  hinab,  wo  er  durch  den 
Hoden  cingestlllpt  erscheint,  wie  der  grosse  Bauclifellsaek  durch  die 
einzelnen  Eingeweide.  Nach  der  Geburt  verwächst  dieser  sackförmige 
Fortsatz,  vom  Lcistenkanale  an,  gegen  den  Hoden  hinab.  Die  Ver- 
wachsung hört  aber  etwas  oberhalb  des  Hoden  auf,  und  schreitet  nicht 
weiter.  Der  Hode  muss  somit  beim  Erwachsenen  in  einem  doppelten 
serösen  Beutel  liegen,  dessen  äusserer  Theil  ihn  nur  cinhUllt,  ohne  mit 
ihm  zu  verwachsen,  dessen  innerer  dagegen  an  seine  Oberfläche  ange- 
wachsen ist,  — wie  das  Peritoneum  viscerale  Überhaupt  an  die  Einge- 
weide, die  es  Uberzieht.  Dieses  ist  die  Tunica  vaginalis  propria  testis. 
Diejenige  Stelle  des  Bauchfells,  welche  die  ßauchöffnung  des  Leisten- 
kanals verdeckt,  und  von  welcher  aus  sich  beim  Embryo  die  Tunica 
vaginalis  propria  in  den  Hodensack  vordrängte,  fuhrt  im  Erwachsenen 
den  Namen  Eovea  inguinatis  externa,  während  die  an  der  inneren  Seite 
der  Plica  epigastrica  befindliche  (der  äusseren  Oeffnung  des  Lcisten- 
kanals  p is-a-ris  gelegene)  Vertiefung,  Fovea  inguinatis  interna  heisst. 
§.  162  und  163.  Oft  findet  man  das  AnfangsstUck  der  Tunica  vaginalis 
propria  auch  beim  Erwachsenen  noch  ein  wenig  offen,  wodurch,  wie 
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ich  glaube , die  Disposition  zur  Entstehung  eines  äusseren  Leistenbruchs 
gegeben  ist. 

Auch  lici  weiblichen  Embryonen  siebt  man  einen  kegelförmigen,  aber  viel 
engeren  und  kllrzeren  Fortsatz  des  Peritoneum,  in  den  Leistenkanal  eindringen, 
und  daselbst  blind  endigen.  Dieses  ist  das  sogenannte  Dieerliculum  Xuckii. 

Von  der  vorderen  Rauchwand  bildet  sich  nur  Eine  Peritonealein- 
stUlpuug,  welche  das  Ligamentum  umbilicale  hepatis  aufnimuit,  und  längs 
des  Diaphragma  weiter  ziehend,  als  Ligamentum  Suspensorium  hepntis 
beschrieben  wurde.  Dieses  wird  zum  serösen  Ueberzuge  der  Leber,  die- 
ser zutn  kleiuen  Netz  und  Ligamentum  hepato-duodena/e , diese  beiden 
zum  seriisen  Ueberzuge  des  Magens  und  des  Duodenum,  und  zuletzt 
zum  grossen  Netz,  welches  an  seinem  unteren  Rande  sich  umschlägt, 
gegen  den  Quergrimmdarm  herautläuft , und  ihn  umfassend  als  Mesocolon 
zur  Wirbelsäule  zieht,  wo  seine  beiden  Blätter  neuerdings  auseinander 
weichen,  um  das  Pankreas  attfzunehmen.  Das  vordere  Blatt  wird  daun 
zur  hinteren  Wand  der  hinter  dem  Magen  liegenden  Bursa  omentalis, 
zu  welcher  das  Winslow’sche  Loch  (zwischen  Ligamentum  hepato-duo- 
denale  und  duodeno-renale)  der  Zugang  war,  das  hintere  Blatt  beugt  sich 
aber,  vom  unteren  Rande  des  Pankreas,  gleich  wieder  nach  abwärts,  um 
mit  dem  Peritoneum  parietale  der  hinteren  Bauchwand  zu  verschmelzen. 

Die  Anatomie  der  Gekröse  ist  aus  dem,  was  bei  den  betreffenden 
DarmstUcken  gesagt  wurde,  klar.  Sie  sind  nicht  blos  Faltungen  des 
Peritoneums,  die  durch  das  VorrUckcn  der  Gedärme  nachgezogen  wer- 
den, und  die  somit  dieselbe  Richtung,  wie  die  Darmsttlcke  haben,  zu 
welchen  sie  gehen,  sondern  zugleich  die  Heerstrassen,  auf  welchen  Blut- 
gefässe und  Nerven  zum  Darmkanale  gelangen.  Spannt  man  das  Mesen- 
terium des  Dünndarms  an,  und  schneidet  man,  z.  B.  sein  linkes  Blatt 
an  der  Wirbelsäule  durch,  und  reisst  es,  gegen  den  Darm  hin,  von  dem 
rechten  Blatte  los,  so  sieht  man,  wie  die  Wurzel  des  Mesenteriums,  die 
Aorta  zwischen  ihre  beiden  Blätter  fasst,  und  wie  die  Arteriu  mesen- 
teriea  superior  et  inferior,  so  wie  die  Zweige,  welche  die  Vena  mesen- 
terica  zusammensetzen,  ferner  die  Nerven  und  Lymphgefässe  des  Danus 
mit  ihren  DrUsen  (Glandulae  mesentericae)  zwischen  den  Blättern  des 
Mesenteriums  verlaufen. 

leb  weiss  aus  Erfahrung,  wie  schwer  es  dem  Anfänger  wird,  sich  von 
einer  so  complicirten  Membran,  wie  das  Bauchfell  ist,  eine  befriedigende  Vor- 
stellung zu  hilden.  Sehr  häufig  ist  die  ursprüngliche  Reinheit  seines  Verlaufes 
durch  abnorme  Adhäsionen  entstellt,  welche  sich  in  Folge  von  Baurlifellenl- 
zUndungcn  bildeten,  und  leiebt  für  normale  Duplicaluren  gehalten  werden,  wo 
dann  der  Befund  in  der  Leiche  mit  der  Darstellung  des  Handbuches  nicht  Uber- 
einslimmt.  Am  zwcckmässigslen  ist  cs , das  Peritoneum  an  Kindesleichen  zu 
untersuchen,  und  selbst  dann  wird  die  Bildung  der  Netze,  der  gleich  zu  er- 
wähnenden Bursa  omentalis,  und  die  Verbindung  des  Magens  mit  dem  Colon 
transrersum  noch  immer  ein  Räthsel  bleiben , zu  welchem  nur  die  Entwick- 
lungsgeschichte des  Darmkanals  den  Schlüssel  giebt. 
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Wenn  man  da»  Bauchfell  blo»  an  Leichen  untersucht,  deren  Dann- 
kanal bereits  in  jenen  Verhältnissen  sich  befindet,  die  durchs  ganze  Leiten 
bleibend  verharren,  ist  es  unmöglich,  sich  eine  Vorstellung  davon  zu 
machen,  warum  das  grosse  Netz  auf  Umwegen  an  das  Colon  transversum 
tritt,  und  wie  so  es  zur  Bildung  einer  Höhle  (Bursa  omentalis)  hinter 
dem  Magen  komme,  welche  durch  das  Foramen  Winslovii  mit  der  übrigen 
Bauchhöhle  communicirt.  Durch  die  Untersuchungen  Müller’s  (Uebcr 
den  Ursprung  der  Netze  beim  Menschen,  in  MeekeFs  Archiv  für  Anat. 
und  Phys.  1830.  p.  395)  sind  diese  Punkte  auf  die  befriedigendste  Weise 
erörtert.  Im  vier-  und  fünfwöchentlichen  Embryo  nämlich  liegt  der  Magen, 
der  eine  einfache,  halbmondförmige  Erweiterung  des  Oesophagus  darstellt, 
noch  nicht  quer,  sondern  senkrecht  vor  der  Wirbelsäule.  Der  Darm  tritt 
vollkommen  geradlinig  vom  Magen  in  den  Nabelstrang,  wo  er  umbeugt, 
um  ebenso  gerade  zum  After  hcrabzusteigen.  Die  grosse  Curvatur  des 
Magens  sieht  nach  links,  die  kleine  nach  rechts.  An  die  kleine  Cur- 
vatur setzt  sich  das  von  der  Leber  herabkommende  Omentum  minus  fest. 
Ein  Omentum  majus  fehlt  noch.  Dagegen  inserirt  sich  an  die  linke 
grosse  Magencurvatur  ein  Mesenterium  — wie  an  den  übrigen  Dann- 
kanal. Dieses  Magen-Mesenterium  (Mesogastrium  Muelleri)  geht  von  der 
Wirbelsäule  aus,  und  wendet  sich  gleich  nach  seinem  Ursprünge  nach 
links,  um  die  linke  Curvatura  rentriculi  zu  erreichen.  Es  bleibt  also 
zwischen  dem  Mesogastrium,  und  der  hinteren  Magenwand  ein  drei- 
eckiger Raum  frei,  dessen  Kante  nach  links,  dessen  Basis  nach  rechts 
sieht.  Diese  Basis  ist  ihrer  ganzen  Länge  nach  offen,  und  stellt  somit 
den  Eingang  jenes  dreieckigen  Raumes  dar  izuktlnftiges  Foramen  IVhu- 
lovii).  Nach  und  nach  stellt  sich  der  Magen  aus  der  senkrechten  Rich- 
tung in  die  quere.  Sein  Pylorus,  der  früher  die  tiefste  Stelle  des  Magens 
war,  steigt  auf;  das  Omentum  minus  wird  kürzer,  und  die  grosse  Ein- 
gangsüffhung  des  hinter  dem  Magen  befindlichen  leeren  Raumes,  wird 
auf  die  gewöhnlichen  Dimensionen  eines  Foramen  Winslovii  reducirt. 
Das  Mesogastrium  folgt  dieser  I-agen Veränderung  des  Magens,  und  stellt 
sich  ebenfalls  quer,  buchtet  sich  aber  zugleich  nach  unten  aus,  und 
hängt  als  laxe  Falte  vor  dem  übrigen  Darmkanale  herab.  — Gleich- 
zeitig macht  das  vom  Nabelstrang  zuin  After  laufende  Darmstück  und 
sein  Mesenterium,  eine  Krümmung  nach  oben,  welche  die  Elemente  zum 
Colon  ascendens,  transversum  und  descendens  enthält.  Die  laxe  Falte 
des  Mesogastrium  besteht  aus  einem  vorderen,  absteigenden  (vom  grossen 
Magenbogen  kommenden),  und  einem  hinteren,  aufsteigenden  (zur  ur- 
sprünglichen Entstehungsstelle  des  Mesogastrium»  zurücklaufenden ) , 
doppelblätterigen  Stücke.  Letzteres  läuft  Uber  das  Colon  transversum 
zurück  zur  Wirbelsäule,  und  ist  mit  dem  Mesocolon  transversum , aut 
welchem  es  liegt,  parallel.  In  diesem  Zustande  bleibt  die  Sache  bei 
den  Säugethieren , wo  das  Omentum  majus  mit  dem  Colon  transversum 
keine  Verbindung  hat,  durch  das  ganze  Leben  hindurch.  Beim  Men- 
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sehen  dagegen  verwächst  der  zurticklaufende  Theil  des  Omenti  majori* 
mit  der  oberen  Platte  des  Mesocolon  tranxrersum,  oder,  als  öfterer  Fall, 
beide  Blätter  des  Omentum  umfassen  das  Colon  transversum,  und  gehen 
somit  in  die  beiden  Blätter  des  Mesocolun  transversum  Uber. 

Eine  genaue  Zusammenstellung  aller  hiehcr  gehörigen  Data  enthält  Hennecke: 
Coiumcnt.  de  funrlionibus  omentorum  in  corp.  hum.  Cum.  Iah.  VI.  liotlingae, 
1830.  4.  — W.  Gruber,  Beiträge  zur  Kenntnis»  des  Bauchfells,  in  der  Zeit- 
schrift der  Wiener  Aerzte.  I847'4S.  II.  pag.  432  (beschreibt  ein  Ligamentum 
mesenlerio  - mesoroticum , welches  an  der  Entstehung  gewisser  innerer  Darni- 
einsebntlrungen  Antheil  hat). 


II.  Respirationsorgan. 

§.  24t.  ItcgriH'  und  F.intheilung  des  Respirationsorgans. 

Die  atmosphärische  Luft  ist  fUr  die  Erhaltung  des  Lebens  eben  so 
unerlässlich  nothwendig,  wie  für  die  Unterhaltung  eines  Verbrennungs- 
processes.  In  beiden  Fällen  wirkt  sie  durch  ihren  Oxygeugchalt , das 
Azot  hat  dabei  keine  Verwendung.  Die  Organe,  welche  die  atmosphä- 
rische Luft  in  den  Körper  leiten,  und  die  Wechselwirkung  des  Oxygens 
mit  dem  Blute  vermitteln,  sind  die  Respirationsorgane.  Sie  nehmen 
die  obere  Körperhälfte,  Kopf,  Hals  und  Brust,  ein,  und  erstrecken  sich 
nicht  über  das  Zwerchfell  hinaus.  — 

Soll  Luft  in  deu  Körper  einströmen,  so  muss  ein  leerer  Raum  in 
ihm  gebildet  werden.  Dieser  wird  erhalten  durch  Vergrösserung  eines 
schon  bestehenden  — der  Brusthöhle.  Hat  die  Luft  ihr  Oxygen  ab- 
gegeben, und  sich  dafür  mit  anderen  Stoffen  geschwängert,  welche  aus 
dem  Leibe  entfernt  werden  sollen,  so  muss  sie  wieder  herausgetrieben 
werden,  durch  Verengerung  der  Brusthöhle.  Bewegung  spielt  somit  eine 
Hauptrolle  bei  dem  Kespirationsgesehäfte,  und  das  Ans-  und  Einströmen 
der  Luft  ist  nur  die  nothwendige  physikalische  Folge  der  durch  Muskel- 
bewegung bedingten  Verengerung  oder  Erweiterung  des  Brustkastens. 
Die  Muskeln  sind  also  der  active  Theil  der  Respiralionsorgane.  Die 
Luft  strömt  beim  Einatlimen  nicht  in  die  Höhle  des  Brustkastens  ein. 
sondern  verbreitet  sich  in  einem  schwammigen,  expansiblen  Organe, 
dessen  Oberfläche  der  inneren  Oberfläche  des  Thorax  genau  auliegt, 
sich  mit  ihm  vergrössert  und  verkleinert,  und  zugleich  vom  Herzen  jene 
Masse  Blutes  erhält,  welche  die  belebende  Einwirkung  der  Atmosphäre 
erfahren  soll.  Dieses  Organ  ist  die  Lunge.  Bevor  die  Luft  in  die 
Lunge  gelaugt,  muss  sic  beim  Einathmcn  durch  die  Nasenhöhle,  den 
Rachen,  den  Kehlkopf,  und  die  Luftröhre  passiren,  und  denselben  Weg 
wieder  zurUcknchmcn  beim  Ausatbmcn. 
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§.  242.  Kehlkopf. 

Der  Kehlkopf,  Larynx  üap vvio,  schreien i,  ist  das  vollkom- 
menste musikalische  Instrument,  und  dennoch  leicht  zu  spielen  für  Jeder- 
mann. Akustisch  gesprochen,  ist  der  Kehlkopf  ein  sogenanntes  Zungen- 
werk mit  inemhranösen  Zungen  (Stimmbänderi;  anatomisch  betrachtet, 
stellt  er  ein  aus  beweglichen  Knorpeln  zusammengesetztes,  hohles  Gerüste 
dar,  welches  mit  einer  Fortsetzung  der  Rachenschleimhaut  ausgekleidet 
wird,  und  durch  Schwingungen  der  an  seiner  inneren  Oberfläche  be- 
festigten Ränder  die  Stimme  bildet. 

Er  liegt  an  der  vorderen  Seite  des  Halses,  zwischen  dem  Zungen- 
bein und  der  Luftröhre,  grenzt  nach  hinten  an  den  Schlundkopf,  nach 
vorn  an  die  Integumente  des  Halses,  welche  er  beim  männlichen  Ge- 
schleehte  stark  hervorwölbt,  und  dadurch  jenen  Vorsprung  erzeugt,  der 
den  Namen  des  Adamsapfels  (besser  J'rominentia  laryngea  s.  Atu  Jus 
gutturis)  fuhrt.  Nach  oben  reicht  er  bis  an  die  Zungenwurzel  hinauf, 
nach  unten  hängt  er  mit  der  Luftröhre  zusammen,  seitwärts  grenzt  er 
an  die  grossen  Gelasse  tles  Halses. 

I.  Knorpeln  des  Kehlkopfs. 

Sie  zerfallen  ihrer  mikroskopischen  Structur  nach  in  hyaline 
Knorpel,  und  in  Faserknorpel.  Der  Schildknorpel,  der  King- 
knorpel, und  die  Giessheckenknorpel  sind  hyalin;  der  Kehldeckel,  die 
Santoriniseben  und  Wrisbergischen  Knorpel  dagegen  sind  Faserkuorpel. 

a)  Der  Schildknorpel , Cartilago  thyreoidea  I &vgtög  - elöog, 
schildförmig),  besteht  aus  zw'ei,  unter  einem  mehr  weniger  rechten 
Winkel  nach  vom  zusammenstossenden,  viereckigen  Platten,  deren  äussere 
Fläche  eine  schiefe  rauhe  Leiste  zur  Anheftung  des  AJusculus  sterno- 
thyreoideus , thyreo-hyoideus  und  Ihyreo-pharyngeus  besitzt,  deren  innere 
Fläche  durchaus  glatt  und  eben  ist.  Der  obere  Rand  jeder  Platte  ist 
nach  oben  convex,  und  bildet  mit  dem  der  anderen  Seite  die  Inrisura 
thyreoidea  superior.  Der  untere  Rand  ist  der  kürzeste,  S-förmig  ge- 
schweift, und  bildet  mit  demselben  Rande  der  anderen  Sehildknorpel- 
platte  die  lncisura  thyreoidea  inferior.  Der  hintere,  fast  senkrecht 
stehende  Rand,  verlängert  sich  nach  oben  und  unten  in  die  Hörner  des 
Schildknorpels,  Comu  superius  s.  Umgarn,  et  irferius  s.  breee.  Am  oberen 
Rande,  in  der  Nähe  der  Rasis  des  grossen  Hortes,  findet  sich  ausnahms- 
weise eine  Oeffnung,  durch  welche  die  Arteria  laryngea  in  den  Kehl- 
kopf tritt 

bi  Der  Ringknorpel,  Cartilago  cricoidea  (xQlxog,  Ring,  woraus, 
durch  Versetzung  des  g,  circus  und  circulus  entstehen),  liegt  unter  dem 
Schildknorpel,  dessen  untere  Hörner  ihn  zwischen  sich  fassen.  Er  hat 
die  Gestalt  eines  horizontal  liegenden  Siegelringes,  dessen  schmaler  Reif 
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nach  vorn,  dessen  Platte  nach  hinten  gerichtet  ist.  Seine  äussere  Fläche 
besitzt  zu  beiden  Seiten  eine  kleine  Gelenkfläche,  zur  Articulation  mit 
den  unteren  Hörnern  des  Schildknorpels;  die  innere  ist  mit  der  Kehl- 
kopfschleimhaut Überzogen.  Sein  unterer  Rand  verbindet  sich  durch 
das  Ligamentum  crico-trackeale  mit  dem  ersten  Luftröhrenknorpel.  Der 
obere  Rand  des  hinteren  Halbringes  zeigt  zwei  ovale,  convexe  Gelenk- 
flächen, auf  welchen  die  Bases  der  Giessbeckcnknorpel  articuliren. 

cj  Der  rechte  und  linke  Giessbeckenknorpel,  Cartilago  ary- 
taenoidea  (agizaiva,  Giessbecken),  sind  dreikantige  Pyramiden, 
deren  Basis  auf  den  eben  erwähnten  Gelenkflächen  des  oberen  Randes 
der  Platte  des  Ringknorpels  aufsitzt,  deren  Spitze  etwas  nach  hinten 
gekrümmt  ist.  Die  drei  Flächen  stehen  so,  dass  die  innere,  eben 
und  gerade,  der  der  anderen  Seite  zugewendet  ist,  die  äussere,  wel- 
lenförmig gebogene,  nach  vom  und  aussen,  die  hintere,  eoncave,  gegen 
die  Wirbelsäule  sieht.  Alle  drei  Flächen  sind  mit  Schleimhaut  bekleidet. 
Der  Ueberzug  der  inneren  Fläche  stammt  von  der  Kehlkopfhöhle  her; 
jener  der  hinteren  und  äusseren  gehört  der  Schleimhaut  des  Pharynx 
an.  Die  Ränder  werden  somit  ein  vorderer,  ein  hinterer  äusserer,  und 
hinterer  innerer  sein.  Die  vordere  Kcke  der  Basis  verlängert  sich  zum 
Stimmbandfortsatz,  Processus  vocalis,  die  äussere  zum  stärkeren 
und  etwas  nach  hinten  gerichteten  Muskel fortsatz,  Processus  muscu- 
Inris.  Auf  der  Spitze  jeder  Cartilago  arytaenoidea  findet  sich , durch 
Bandfasem  mit  ihr  vereinigt  , die  pyramidal  gestaltete  Cartilago  Santo - 
riniana  s.  Comieulum. 

d)  Der  Kehldeckel,  Epiglottis,  hat  die  Gestalt  einer  Hundszunge, 
liegt  zwischen  Zungenwurzel  und  Schildknorpel,  und  stellt  eine  beweg- 
liche, in  hohem  Grade  elastische  Klappe  vor,  deren  freier  abgerundeter 
Rand  nach  oben  und  hinten,  deren  dicke  Spitze  nach  unten  und  vom, 
gegen  die  Incisura  des  oberen  Schildknorpelrandcs  gerichtet  ist,  wo  sie 
durch  das  Ligamentum  thyreo-epiglotticum  befestigt  wird. 

2.  Bänder  der  Kehlkopf knorpel. 

Die  Bänder  des  Kehlkopfes  dienen  entweder  zur  Verbindung  des 
Kehlkopfes  mit  den  darüber  und  darunter  liegenden  Gebilden,  oder  zur 
Vereinigung  einzelner  Knorpel  unter  einander.  Zu  ersteren  gehören: 

a)  Die  Ligamenta  thyreo-hyoidea,  deren  drei  Vorkommen,  ein  medium 
und  zwei  lateralia.  Das  medium  ist  breit,  füllt  den  Kaum  zwischen 
oberem  Schildknorpelrande  und  Zungenbein  aus,  und  führt,  seiner  Breite 
wegen,  auch  den  Namen  Membrana  obturatoria  laryngis.  Die  beiden 
lateralia  verbinden  die  oberen  Hörner  des  Schildknorpels  mit  den  gros- 
sen Zungenbeinhömem,  sind  rundlich,  strangförmig,  und  enthalten  häutig 
einen  Fascrknorpelkem  als  sogenanntes  Corpusculum  triticeum. 

b)  Das  Ligamentum  cnco-tracheale,  zwischen  unterem  Ringknorpel- 
rande und  oberem  Rande  des  ersten  Luftröhrenknorpels. 
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c)  Die  vordere  Fläche  der  Epiglottis  wird  mit  der  hinteren  Seite 
des  Zungenbeinkörpers  durch  das  starke  Ligamentum  hyo-epiglotticum 
verbunden. 

Zu  letzteren  werden  gerechnet: 

at  Die  Ligamenta  crico-thyreoidea  lateraiia.  Sie  sind  Kapselbiinder, 
welche  die  unteren  Sehildknorpclhörner  mit  der  Seitengegend  des  King- 
knorpels verbinden. 

fi)  Das  Ligamentum  crico-thyreoidettm  medium  s.  conirum,  welches 
vorzugsweise  aus  elastischen  Fasern  besteht,  und  deshalb  die  charakte- 
ristische gelbe  Farbe  der  Ligamenta  flava  besitzt.  Es  verbindet  den 
unteren  Schildknorpelrand  mit  dem  oberen  Itande  des  vorderen  Halb- 
ringes des  Ringknorpels. 

y)  Die  Ligamenta  crico-art/tuenoidea.  Sie  sind  gleichfalls  Kapsel- 
biinder, und  dienen  zur  beweglichen  Verbindung  der  Bases  der  Giess- 
beckenknorpel mit  den  am  oberen  Rande  des  hinteren  Halbringes  des 
Ringknorpels  befindlichen  Gelenkflächen. 

d)  Die  untere  schmale  Spitze  der  Epiglottis  wird  mit  der  Incisura 
cartilaginis  thyreoideae  ruperior  durch  das  starke  Ligamentum  thyreo- 
epiglotticum  verbunden.  Alle  diese  Bänder  enthalten  elastische  Fasern. 

3.  Sch  leimhautfalt  en. 

Sie  kommen  unter  folgenden  Formen  vor. 

1.  Verfolgt  man  die  Schleimhaut  der  Zungenwurzel  nach  rück- 
und  abwärts,  so  sieht  man  sie  zur  vorderen  Fläche  der  Epiglottis  sich  in 
drei  Fältchen  erheben,  welche  Ligamenta  glosso-epiglottica  genannt  werden. 

2.  Der  SchleiuihautUberzug  des  Kehldeckels  wendet  sich  von  den 
Scitenrändern  der  Epiglottis  zur  Spitze  der  Giessbeekenknorpel  hin, 
und  erzeugt  dadurch  die  Ligamenta  epiglottideo  - arylaenoidea , welche 
den  Aditus  laryngis  zwischen  sich  frei  lassen,  ln  den  Ligamenlis  epi- 
glottideo-arytaenoideis  kommen  zuweilen  stabformige  Knorpelstücke  ein- 
geschlossen vor,  welche  mit  keinem  anderen  Kehlkopfsknorpel  in  Be- 
rührung stehen,  und  mit  ihrer  Läugenaxe  senkrecht  gegen  den  freien 
scharfen  Rand  dieser  Ligamente  gerichtet  sind. 

3.  Von  der  Seite  des  Kehldeckels  zum  Arcus  patatu- pharyngeus 
des  weichen  Gaumens  zieht  sieh  sehr  oft  eine  Schleimhautfalte  hinauf, 
welche  unter  spitzigem  Winkel  mit  dem  Arcus  palafo -pharyngeus  ver- 
schmilzt. 

F.  II et 7.  Ii.il  diese  Schleimhaut  falte  als  Ligamentum  epiylottico-palatinum 
beschrieben  (Archiv  fllr  physiolog.  Heilkunde.  1849.  p.  44 1.  Er  neun!  sie 
auch,  da  ihr  oberes  Ende  zwischen  dom  vorderen  und  hinteren  (iaumenhogen 
liegt,  .Ircu.s  palatinus  medius.  [las  Hand  ist  insofern  nicht  ohne  Interesse, 
als  zwischen  ihm  und  dem  -Ircus  palaln- pharyngeus  eine  Längengrube  liegt 
f Fovea  naricutarisj , in  welcher  fremde  Körper  beim  Verschlingen  stecken 
bleiben  können. 

Ich  habe  auf  das  Vorkommen  einer  Schleiinhaulfallc  aufmerksam  gemacht, 
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welche  auf  der  hinteren,  dem  Rachen  zugekehrten  Wand  des  Kehlkopfes  ver- 
kommt , sich  ton  der  Basis  des  üiessbcekenknorpels  zum  Entle  des  grossen 
Zungenbcinhornes  in  schief  aufslcigendcr  Richtung  hinaufzieht,  und  weil  sie 
den  Nervus  laryngeus  supwior  in  sich  einschliessl,  Plica  nervi  larynyei  von 
mir  genannt  wurde.  Siche  Sitzungsberichte  der  kais.  Acad.  1857,  Juli. 

4.  Die  wichtigsten  Schleiinhautfultcn  linden  sich  im  Inneren  des 
Kehlkopfs.  Hier  bildet  der  SchleimhautUberzug  beiderseits  zwei  Uber 
einander  liegende  Falten,  welche  vom  Winkel  des  Schildknorpels  hori- 
zontal nach  rückwärts  zur  Cartilago  urytuenoidcu  ziehen,  und  Ligamenta 
thyreo  -arytaenoidea  heissen.  Das  obere  ist  weniger  vorspringend  als 
das  untere,  welches  breiter  und  schärfer  gerandet  erscheint.  Das  obere 
befestigt  sich  an  den  vorderen  Winkel,  das  untere  au  den  Processus 
voculis  der  Cartilago  arytaenoidea.  Zwischen  beiden  Bändern  einer 
Seite  buchtet  sich  die  Schleimhaut  zu  einer  drüseureichen  Grube  ( Ven- 
trieuius  Morgagni)  aus.  Die  Ligamenta  thyreo-arytaenoidea  der  rechten 
und  linken  Kehlkopfhälfte  berühren  sich  mit  iliren  inneren  Rändern 
nicht.  Es  bleibt  eine  spaltibnnige  OctTuung  zwischen  ihnen  frei,  welche 
fUr  die  wenig  vorspringenden  Ligamenta  thyreo-arytaenoidea  superiora 
grösser,  für  die  breiteren  Ligamenta  thyreo-arytaenoidea  inferiora  enger 
sein  muss.  Diese  Oeft'uuug  heisst  ftir  die  oberen  Bänder:  Glottis  spuria; 
lUr  die  unteren:  Glottis  rera  (falsche  und  wahre  Stimmritze). 
Die  Bänder  selbst  können,  statt  der  langen,  aus  ihrem  Ursprung  und 
Ende  zusammengesetzten  Namen:  Ligamenta  thyreo-arytaenoidea  supe- 
riora et  inferiora,  einfach  Ligumenta  glottidis  verae  et  spnriae  ( Stimm- 
ritzen bände r)  heissen.  Es  ist  durch  Experimente  bewiesen,  dass 
die  unteren  Stimmritzenbänder,  welche  die  Glottis  rera  zwischen  sich 
fassen,  zur  Erzeugung  der  .Stimme  genügen;  — sie  heissen  deshalb 
auch  Chordae  rurales.  Ihre  Länge  misst  beim  Miume  6"' — 7"',  beim 
Weibe  4"' — 5"',  ihre  grösste  Breite  1"'.  Liegen  die  Carti/agines  ary- 
taenoideae  mit  ihren  inneren  Flächen  an  einander,  so  ist  die  Stimmritze 
(Glottis  rera)  so  laug,  wie  die  Ligamenta  glottidis  verue-,  weichen  sie 
aus  einander,  so  wird  die  Stimmritze  um  die  Breite  dieser  Knorpel  bis 
auf  10  •/*"'  verlängert. 

Die  oberen  und  unteren  Stimmritzenbänder  enthalten  einen  Reich- 
thum  von  elastischen  Fasern,  welche  vom  Winkel  des  Schildknorpels 
und  vom  Ligamentum  crico-thyreoideum  an  den  Seiten  der  Kehlkopfs- 
höhle nach  rückwärts  laufen,  und  sich  an  den  vorderen  Winkel  der 
Giessbeekenknorpel  befestigen. 

4.  Muskeln  des  Kehlkopfs. 

Die  Muskeln,  welche  den  Kehlkopf  als  Ganzes  bewegen  — heben 
und  senken  — sind  bereits  bei  den  Halsmuskeln  geschildert.  Die  Mus- 
keln, welche  seine  einzelnen  Knorpel  verschieben,  hahen  die  Bestimmung, 
die  Stimmritzenhänder  an-  oder  abzuspannen.  Da  nun  diese  Bänder 


Digitized  by  Google 


§.  242.  Kehlkopf. 


599 


mit  einem  Ende  an  die  Cartilago  thyreoidea , und  mit  dem  anderen  au 
die  Cartilago  arytaenoidea  angeheftet  sind,  so  werden  die  fragiiehen 
Muskeln,  welche  sämmtlich  paarig  sind,  ihre  Insertionen  nur  an  diesen 
Knorpeln  finden  können. 

An  der  äusseren  Peripherie  des  Kehlkopfs  liegen: 

ai  der  Musculus  crico-thyreoideus ; er  entspringt  am  vorderen  Halb- 
ring  der  Cartilago  cricoidea,  und  geht  schief  nach  oben  und  aussen 
zum  unteren  Rande  der  Cartilago  thyreoidea.  Er  neigt  den  Schildknor- 
pel nach  vom  herab,  entfernt  seinen  Winkel  von  den  Giessbeckenkuor- 
peln,  und  spannt  somit  die  Ligamenta  glottidis. 

b)  der  Musculus  crico  - arytaenoideus  posticus  entspringt  von  der 
hinteren  Flüche  des  hinteren  Halbringes  der  Cartilago  cricoidea,  ist  breit 
und  viereckig,  und  befestigt  sich,  mit  nach  aussen  und  oben  eonver- 
girenden  Fasern,  am  Processus  muscularis  der  Basis  der  Cartilago  ary- 
taenoidea.  Dreht  den  Giessbeckenknorpel  so,  dass  sein  vorderer  Winkel 
nach  aussen  gerichtet  wird,  wodurch  die  Stimmritze  breiter  wird,  und 
sich  zugleich,  wegen  Auseinanderweichen  der  inneren  Flüchen  der  Car- 
tilagmes  arytaenoideae,  nach  hinten  verlängert. 

c)  Der  Musculus  crico -arytaenoideus  lateralis  entsteht  am  oberen 
Rande  der  Seitentheile  der  Cartilago  cricoidea,  wird  von  der  seitlichen 
Platte  des  Schildknorpels  (welche  abgetragen  werden  muss,  um  ihn  zu 
sehen)  bedeckt,  läuft  schräg  nach  hinten  und  oben  zum  Processus  mus- 
cutaris  der  Cartilago  arytaenoidea,  und  befestigt  sich  vor  der  Insertion 
•des  .Arytaenoideus  posticus,  dessen  Antagonisten  er  vorstellt. 

d)  Die  Musculi  arytaenoidei  transrersi  und  oliliqui  gehen  in  querer 
und  in  schräger  Richtung  von  einer  Cartilago  arytaenoidea  zur  anderen, 
deren  hintere  coneave  Flächen  sie  einnehmen,  so  dass  die  obligui  auf 
den  transrersi  liegen.  Sie  nähern  die  beiden  Gicssbcckcnkuorpel. 

An  der  inneren  Oberfläche  des  Kehlkopfs  liegen : 

a)  Der  Muscutus  thyreo -arytaenoideus  inferior.  Er  entspringt  an 

der  inneren  Oberfläche  der  Cartilago  thyreoidea,  nicht  weit  vom  Winkel 
derselben,  läuft  in  der  Richtung  des  unteren  Stimmritzenbandes  nach 
hinten,  und  befestigt  sich  am  Processus  vocalis  und  dem  vorderen  Rande 
der  Cartilago  arytaenoidea.  > 

Ich  glaube  nicht,  dass  er  das  untere  Stimmritzenhaml  erschlaffe.  Es 
scheint  vielmehr  seine  Wirkung  dahin  gerichtet  zu  sein,  das  Rand  vorspringender 
zu  machen,  und  dadurch  die  Stimmritze  zu  verengern.  Er  kann  jedoch  diese 
Wirkung  nur  dann  äussern,  wenn  der  Schildknorpel  und  der  Giessbeckenknorpel 
durch  andere  Muskeln  Ihirt  werden.  — Saulnrini  beschrieb  mich  einen 
Musculus  lliyreu- arytaenoideus  superior  im  oberen  Stimmritzenband.  Er  ist 
seilen  deutlich  ausgeprägt.  Von  beiden  Musculis  thyreo -arytaenoideis  setzen 
sich  Verlängerungen  an  die  hintere  Fläche  der  Carlilagines  arytaenoideae  fort, 
und  flicssen  mit  den  Arytaenoideis  obliquis  zusammen. 

b)  Zwischen  beiden  Blättern  des  Ligamentum  epiglottideo-aryluenoi- 
deum  liegt  eine  dtlnne,  aber  breite  Muskelsehichte  desselben  Namens. 
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Sie  geht  vom  Seitenrande  des  Kehldeckels  zur  Spitze  der  Giessbecken- 
knorpel, wo  sie  mit  den  MuscuU s arytaenoideis  obHqvit  derart  zusam- 
nienfliesst,  dass  letztere  nur  eine  Fortsetzung  desselben  zu  sein  scheinen. 
Ursprung  und  Ende  dieses  von  Santorini  als  Musculus  thyreo-epiylotti- 
deus  beschriebenen  unconstanten  Muskelehens  sagt  der  Name. 

Der  innere  Schleimhautüberzug  des  Kehlkopfs  stammt  aus  der 
Hachenhöhle,  und  dringt  durch  den  Aditus  larynyis  in  die  Kehlkopthühle 
ein.  Die  Schleimhaut  ist  namentlich  in  ihren  tieferen  Schichten  sehr 
reich  an  elastischen  Fasernetzen.  Ihr  Reichthum  an  Blutgefässen  steht 
dagegen  anderen  Schleimhäuten  nicht  unerheblich  nach.  Ihre  Farbe 
wird  deshalb  uiemals  so  intensiv  roth,  wie  die  Schleimhaut  der  Mund- 
höhle. Sie  hängt  allenthalben  sehr  fest  an  die  unter  ihr  liegenden 
musculösen  und  elastischen  Gebilde  des  Kehlkopfs  an.  Ein  geschichtetes 
Flimmerepithelium  deckt  sie  von  der  Basis  des  Kehldeckels  angefangen, 
und  lässt  nur  die  Stimmbänder  frei,  welche  geschichtetes  Pflasterepithel 
fuhren.  Kleine  acinöse  Schleimdrttschen  sind  besonders  im  Ventriculus 
Morgagni,  am  vorderen  und  hinteren  Ende  der  Stimmritze,  und  an  der 
hinteren  Fläche  der  Epiglottis  (wo  sie  in  kleinen  Grübchen  des  Knor- 
pels liegen)  zahlreich  vorhanden.  Ein  Haufen  derselben  tindet  sich  am 
Kcldkopfcingang  im  Ligamentum  epiglottideo-aryluriwideum  dicht  vor 
den  Spitzen  der  Cartilagines  arytaenoideae  eingelagert,  als  sogenannte 
Glandulae  arytaenoideae  laterales. 

Die  Venlriculi  Morgagni  sollten  besser  Venlrieuli  Galeni  heissen,  da 
Morgagni  selbst  sagt:  Galenus  hat  carilales  princeps  invenil,  et  Ven-‘ 

Iriculos  appellaril.  Advers.  anal.  pag.  17. 

Nicht  die  Luit,  sondern  die  unteren  Stimmrilzcnbändrr  erzeugen  primär 
im  Kehlkopfe  den  Schall,  dessen  Höhe  und  Tiefe  als  Ton  von  der  Länge  und 
Spannung  der  Slimmritzvnbänder,  wohl  auch  vou  der  Stärke  des  Anblasens 
durch  die  ausgcalhmetc  Luft,  abhängt.  Der  weibliche  Kehlkopf,  dessen  Durch- 
messer beiläufig  um  '/*  kleiner  sind,  als  die  des  männlichen,  wird  ein  höheres 
Tonregisler  haben.  Ebenso  Knaben  vor  dein  sogenannten  Miilireu,  welches 
einige  Zeit  vor  der  Geschlechtsreife  slallfindct.  L'm  zur  Ehre  Gottes  weiblichen 
Sopran  mit  männlicher  Stärke  zu  singen,  hat  man  zu  Ende  des  vorigen  Jahr- 
hunderts noch  — caslrirt.  Die  oberen  Stimmritzcnliänder  und  die  knorpeligen 
Wände  des  Kehlkopfs,  verstärken  den  Ton  durch  Mitschwingen,  und  die  Ven- 
lriculi Galeni  durch  Resonanz  ihrer  Luft.  Da  die  ausgeathmete  Luft  die 
Schwingungen  der  Stimmbänder  durch  Rachen-,  Mund-  und  Nasenhöhle  forl- 
pllanzt,  so  werden  iliese  Hohlen  den  Timbre  des  Schalles  wesentlich  modifici- 
ren.  Elasticität,  Feuchtigkeit,  und  ein  zureichender  Spannungsgrad  der  Stimm- 
bänder, sind  unetlässliehe  Erfordernisse  ftlr  die  Tonhildung;  Abwesenheit  dieser 
Itedingungeu  bewirkt  Heiserkeit,  seihst  Stimmlosigkeit  — Aphonie.  Durch  den 
verschiedenen  Tensionsgrad  der  Stimmbänder  lässt  sich  gewöhnlich  eine  Ton- 
folge von  2 Octaven  (Brusttöne)  erzielen.  Nie  erreichte  der  Stimmumfang  einer 
Sängerin  4 Octaven.  Bei  Falseltönen  schwingen  nur  die  inneren  Ränder  der 
Stimmbänder.  — Die  männliche  Stimme  ist  unbeholfener  als  die  weibliche, 
wegen  der  Grösse  der  Knorpel  und  der  Dicke  der  Bänder.  Der  Bass  hält 
darum  volle  Noten , während  der  Sopran  eine  Roulade  in  Vierundseclizigsleln 
ausfiihrt.  — Die  Stimmritze  erweitert  sich  auch  hei  jedem  Einatlimen,  und 


Digitized  by  Google 


§.  243.  Luftrtthre. 


601 


verengert  sich  beim  Ausathmen.  Beim  Anhalten  des  Athems  mit  gleichzeitigem 
Drangen  sehliesst  sie  sich  vollkommen,  so  wie  keim  Schlingen,  wo  der  Kehl- 
kopf zugleich  wie  eine  Fallthüre  auf  den  Adilut  laryngis  durch  die  Zunge 
niedergedrückt,  und  durch  die  Musculi  ary-epiglotlici  niedergezogen  wird. 

Der  Kehldeckel  verknüclicrt  nie;  der  Ring-,  Schild-  und  Giessheckenknorpel 
aber  häufig  im  vorgerückten  Aller.  Verknöcherte  Schildknorpel  haken  schon 
oft  den  lödtlichen  Schnitt  aufgehallen,  den  die  Hand  der  Selbstmörder  auf  den 
Kehlkopf  führte. 


§.  243.  Luftröhre. 

Die  Luftröhre,  Trachea  s.  Aspera  arteria  ixgaxeia  agr^gla, 
rauhes  Luftrohr),  ist  die  Fortsetzung  des  Kehlkopfs,  wie  die  Speise- 
röhre jene  des  Rachens.  Sie  liegt  vor  dem  Oesophagus,  der  hinter  ihr 
etwas  nach  links  abweicht.  Sie  beginnt,  wie  der  Oesophagus,  am  fünf- 
ten Halswirbel,  wird  von  dem  tiefen  Blatte  der  Fascia  colli,  von 
der  Glandula  thyreoideu,  und  unterhalb  dieser  von  einem  Plexus  venosus 
bedeckt,  geht  hinter  der  Jncisura  semilunaris  stemi  bis  zum  dritten  Brust- 
wirbel herab,  und  theilt  sich  hier  in  zwei  divergente  Aeste  (Bronchi), 
deren  jeder  zu  einer  Lunge  geht.  Der  Bronchus  dexter  ist  kürzer, 
weiter,  und  mehr  quer  gerichtet,  als  der  linke.  Jeder  Bronchus  theilt 
sich  wieder  in  so  viele  Zweige,  als  die  Lunge,  zu  welcher  er  geht, 
l>appon  hat,  der  rechte  in  drei,  der  linke  in  zwei,  welche  in  das 
Lungenparenchym  eindringen,  und  durch  ihre  ferneren  Verästlungen 
gleichsam  ein  weiches  Skelet  desselben  bilden.  Die  Luftröhre  be- 
steht aus  16  — 26  horizontal  Uber  einander  liegenden,  C- förmigen 
Knorpelstreifen  oder  unvollkommenen  Knorpelringen , deren  Oeffhung 
nach  hinten  sieht.  Sie  geben  der  Luftröhre  ein  unebenes,  geringeltes 
Ansehen,  woher  der  Name  Aspern  arteria  stammt.  Der  Bronchus  dexter 
enthält  6 — 8,  der  linke  9 — 12  solche  unvollständige  Knorpelringe.  — 
Die  Knorpel  bestimmen  die  Gestalt  und  Weite  der  Luftröhre,  stossen 
aber  nicht  mit  ihren  oberen  und  unteren  Rändern  an  einander,  sondern 
werden  durch  elastische  Faserbänder,  welche  ebenfalls  die  Gestalt  un- 
vollkommener Ringe  haben,  an  einander  gekettet.  Dieser  Umstand 
macht  die  Verkürzung  und  Verlängerung  der  Luftröhre  möglich.  Die 
hintere,  platte,  knorpellose  Wand  der  Luftröhre  und  ihrer  Aeste  wird 
von  einer  dichten  Bindegewebsmembran,  und  von  queren,  blassen  Bün- 
deln glatter  Muskelfasern  eingenommen,  welche  die  Stelle  des  fehlenden 
Knorpclscgments  ergänzen.  Die  innere  Oberfläche  ist  mit  dünner  Schleim- 
haut ausgefllttert,  deren  elastische  Fasern  sich  namentlich  an  der  hin- 
teren, knorpellosen  Luftrölirenwand  zu  langen,  netzförmig  unter  einander 
zusammenhängenden  Strängen  verbinden.  Ihr  cylindrisches  und  geschich- 
tetes Epithcliuui  flimmert.  Besonders  an  der  hinteren  Wand  der  Schleim- 
haut der  Luftröhre  finden  sich  einfache  Glandulae  muciparae,  und  am 
äusseren  Umfänge  der  Bronchien  kommen  zahlreiche,  schwarz  pigmen- 


Digitized  by  Google 


602  §.  24-1.  Lungen. 

tirte  Lymphdrttsen  vor,  welche  als  Glandulae  bronchiales  bezeichnet 
werden. 

Die-  Luftröhre  isl  kein  oylimlrischer  Kanal,  sondern  ein  Rohr,  an  welchem 
hinten  ein  Stück  seiner  Peripherie  durch  eine  ebene  Membran  ersetzt  ist.  Die 
Nahe  des  Oesophagus,  und  dessen  Ausdehnung  durch  den  verschlungenen  Bissen, 
erfordert,  dass  die  vor  ihm  liegende  hintere  Wand  der  Trachea  nachgiebig  sei. 
Oie  Lange  der  Luftröhre  misst  3'/*— 4'/*  Zoll.  An  ihrem  oberen  und  unteren 
Ende  ist  sic  etwas  enger,  als  in  der  Mitte. 

Die  grossere  Weile  des  rechten  Bronchus  bedingt  einen  stärkeren  Luft- 
slroin  zur  rechten  Lunge,  und  fremde  Körper,  welche  in  die  Luftröhre  ge- 
langen, werden  in  der  Hegel  in  den  rechten  Bronchus  iuncingerissrn.  Man 
weiss  auch  durch  Leichenbefunde  von  Neugeborenen , welche  nach  den  ersten 
AlhemzUgen  starben , dass  die  rechte  Lunge , eben  ihres  weiteren  Bronchus 
wegen,  früher  alhmet  als  die  linke. 


§.  244.  Lungen. 

Die  Lungen,  Pulmones,  sind  zwei  stumpfe,  kegelförmige,  die  I lei- 
den Seitenhälften  des  Thorax  einnehmende,  und  das  Herz  zwischen  sich 
fassende,  schwammige  und  elastische  Eingeweide,  in  welchen  der  che- 
mische Act  der  Respiration,  die  Umwandlung  des  venösen  Blutes  in 
arterielles,  stattfindet. 

Ihre  Farbe  ist  nach  Verschiedenheit  des  Alters,  des  Blutrcichlhimis,  und 
der  gesunden  oder  kranken  Verfassung  ihres  Parenchyms,  sehr  diflerent,  und 
bietet  alle  Nuancen  zwischen  Roscnrnlh  und  Illauschwarz  dar.  Ihr  Gewebe  ist 
weich,  knistert  heim  Druck,  und  lässt  beim  Durchschnitt  schaumiges  (mit  Liilt- 
bläschen  gemengtes)  Blut  anslliessen.  Ihr  absolutes  Gewicht  beträgt  bei  massiger 
Füllung  mit  Blut  beiläufig  2 'ii  Pfund,  heim  Weibe  etwas  über  2 Pfund.  Ihr 
specihsclics  Gewicht  ist,  der  iiu  Parenchym  vcrlheillen  Luft  wegen,  geringer 
als  jenes  des  Wassers.  Lungen,  welche  geatlunet  haben,  schwimmen  deshalb, 
als  Ganzes  oder  in  Tlieile  zerschnitten,  auf  dem  Wasser.  Frische  Lungen  von 
Embryonen  oder  todtgeborenen  Kindern,  haben  eine  derbere  Konsistenz,  sind 
speciflsch  schwerer  und  sinken  im  Wasser  zu  Roden.  In  einem  gewissen  Sta- 
dium der  Lungenentzündung  wird  ihr  Gewebe  impermeabel  für  die  LuH,  nimmt 
das  Ansehen  und  die  Dichtigkeit  der  Leber  an,  und  heisst  in  diesem  Zustande 
hepatisirt. 

Jede  Lunge  ( Pulmo  dexter  et  sinister)  stellt  eine  Hälfte  eines  senk- 
recht durchschnittenen  Kegels  dar,  dessen  eoncave  Basis  auf  dem  con- 
vexen Zwerchfell  autruht,  dessen  abgerundete  Spitze  in  der  Apertura 
thoracis  superior  liegt,  dessen  äussere  convexe  Fläche  an  die  Con- 
en vität  der  Seitenwand  des  Thorax  anliegt,  und  dessen  innere  aus- 
gehöhlte Fläche  mit  der  gleichen  der  gegenüber  stehenden  Lunge  eine 
Nische  bildet.  — Die  rechte  Lunge  ist,  wegen  des  hohen  rechtseitigen 
Standpunktes  des  Zwerchfells,  niedriger,  aber  breiter  als  die  linke,  und 
zugleich  um  ein  Zehntel  des  Volumens  grösser.  — Die  Ränder  zerfallen 
1.  in  den  unteren  halbkreisförmigen,  welcher  die  äussere  Fläche  von 
der  unteren  scheidet,  2.  in  den  vorderen  schneidenden,  und  3.  in  den 
hinteren  stumpfen.  Die  beiden  letzteren  trennen  die  äussere  Fläche 
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der  Lunge  von  der  inneren.  An  der  inneren  Fläche  findet  sich,  nahe 
am  hinteren  Rande,  und  näher  dem  oberen  Ende  als  dein  unteren,  eine 
oblonge  Furche,  durch  welche  die  Gefässe  der  Lunge  aus-  und  eintreten 
( Hilus  s.  Port«  /mim onis).  — Vom  hinteren  stumpfen  Runde  schräg 
nach  abwärts  zum  vorderen  schneidenden  Rande  verläuft,  Uber  die 
äussere  Fläche  beider  Lungen  weg,  ein  2"  tiefer  Einschnitt,  der  an  der 
rechten  Lunge  sich  gabelförmig  in  zwei  Schenkel  theilt,  an  der  linken 
aber  ungetheilt  bleibt.  Die  linke  Lunge  wird  dadurch  in  zwei,  die 
rechte  in  drei  Lappen  geschnitten  (Lobi  pulmonum),  von  welchen  der 
mittlere  der  kleinste  ist. 

Die  Oberfläche  der  Lunge  ist  mit  der  Pleura  pulmonalis  Uber/.ogen, 
welche  sich  in  die  Trennungseinschnitte  zwischen  den  Lungenlappen  hin- 
einseukt,  ohne  jedoch  ganz  bis  auf  ihren  Grund  zu  gelangen.  Sie  hängt 
fest  an  die  Lunge  an,  und  kann  nur  mit  grosser  Vorsicht  abgezogen 
werden. 

Die  Oberfläche  jedes  Lappens  ist  an  frischen  und  gesunden  Lungen 
in  kleinere  eckige  Felder  (Insulae  pulmonales)  getheilt.  Diese  Felder 
sind  die  Rasen  von  pyramidalen  Läppchen  des  Lungengewebes  (Lobuli 
pulmonales),  deren  jedes  an  seiner,  nach  innen  gerichteten  Spitze,  einen 
feinen  Ast  der  Luftröhreuverzweigung  in  sich  eintreten  lässt.  Sie  wer- 
den durch  Bindegewebe  unter  einander  zusammengehalten,  und  lassen 
sich  bei  Embryonen  von  Säugethieren  und  Menschen  sehr  leicht  von 
einander  isoliren.  Jeder  Lobulus  pulmonalis  ist  eigentlich  eine  Lunge 
im  Kleinen,  mit  allen  der  ganzen  Lunge  zukommenden  anatomischen 
Elementen. 

Die  das  Athmungsgeschäft  vermittelnden  Gefässe  jeder  Lunge 
treten  nur  am  Hilus  aus  und  ein.  Sie  sind:  I.  der  Bronchus,  2.  die 
Arteriu  pulmonalis,  3.  die  Vena  pulmonalis.  Sie  werden  mit  den  die 
Ernährung  des  Lungenparenchyms  besorgenden  Vasis  bronckiulibus  und 
den  Saugadern  durch  Bindegewebe  zu  einem  von  der  Pleura  pulmonalis 
überzogenen  Bündel  vereinigt.  Dieses  Bündel  ist  die  Lungenwurzel, 
Ratli.r  pulmonis,  au  welcher  die  Lunge,  wie  die  Frucht  am  Stiele,  hängt, 
und  welche  deshalb  auch  Peilunculus  pulmonis  heisst. 

Jeder  der  beiden  Bronchi  theilt  sich  in  so  viel  Aeste,  als  Lappen 
an  der  betreffenden  Lunge  Vorkommen.  Jeder  Ast  theilt  sich  wieder- 
holt und  meist  gabelförmig  in  kleinere  Zweige,  Syringes  s.  Canulrs 
aeri/eri.  Sind  die  Zweige  fein  genug  geworden,  so  treten  sic,  wie  oben 
bemerkt,  in  die  Spitzen  der  Lobuli  pulmonales  ein,  theilen  sich  in  diesen 
noch  einigemal,  und  sind  sie  auf  0,05'" — 0,0 1 Durchmesser  gekommen, 
so  werden  sie  ringsum  mit  bläschenartigen  Ausbuchtungen  besetzt,  deren 
Zahl  nach  der  Grösse  der  Lobuli  vielfach  variirt  (20 — 60).  Diese  Aus- 
buchtungen sind  die  Cellulae  s.  1 'esiculae  aereae  (besser  membranaceae) 
pulmonum.  Man  könnte  einen  Vergleich  zulassen  zwischen  den  zelleu- 
besetzten  Brouchusenden  und  den  Acini  eines  DrüsenausfUhrungsganges. 
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Die  in  der  verlängerten  Richtung  eines  kleinsten  Bronchus  liegenden 
Cellulae  aereae  können  nach  Molesehott:  Cellulae  terminalen,  die  seit- 
lich aufsitzenden , oder  wandständigen:  Cellulae  parietales  (nach  I!os- 
signol:  Aheoles  pulmonaires)  genannt  werden.  Die  Grösse  dieser  Bläs- 
chen variirt  von  0,2'"  0,06'".  Bei  krankhafter  Ausdehnung  kann  ihr 
Durchmesser  bis  2'"  betragen  (Emphysema  resiculare).  Die  Cellulae 
aereae  eines  Lobulus  comnmnieiren  nicht  mit  jenen  benachbarter  Lobtili. 
Wohl  aber  stehen  sie  unter  einander  in  Höhleneoinmunieation,  indem 
die  Scheidewände,  welche  die  Cellulae  aereae  eines  Iaihulus  von  ein- 
ander trennen,  hie  und  da  durchbrochen  sind,  sogar  in  den  Lungen 
alter  Leute  auf  feine  Bälkchen  redueirt  erscheinen.  Hierin  liegt  der 
wesentliche  Unterschied  zwischen  dem  Bau  der  Lunge  und  einer  aeinösen 
Drtlse.  Bei  letzterer  werden  die  traubig  aggregirten  Kndbläschen  immer 
durch  vollständige  Septn  von  einander  getrennt. 

Die  Lungenbläschen  bestehen  aus  einer  strueturlosen,  mit  elastischen 
und  Bindegeweb-Faseni  umgebenen  Grundmembran,  auf  deren  innerer 
(freier)  Fläche  eine  einfache  Schichte  Pffasterepithelium  aufsitzt.  Ger- 
lach  stellt  auch  das  Vorkommen  glatter  Muskelfasern  als  unbestreitbar 
auf,  während  Kölliker  sic  in  den  Lungenbläschen  aller  höheren  Wirbel- 
tliiere  läugnet.  Jede  Cellula  aereu  wird  von  einem  capillaren  Gcfäss- 
netz  umstrickt.  — Die  Arteriu  pulmonalis,  welche  aus  der  rechten  Herz- 
kammer entspringt,  und  venöses  Blut  ftlhrt,  folgt  den  Verästlungen  des 
Bronchus,  und  löst  sich  endlich  in  das  die  Cellulae  aereae  umspinnende 
capillare  Netz  auf,  aus  welchem  die  ersten  Anlänge  der  Venae  pulmo- 
nales entspringen.  Während  das  venöse  Blut  durch  dieses  Capillargefäss- 
netz  strömt,  tauscht  es  seine  Kohlensäure  gegen  das  Oxvgen  der  in  jeder 
Cellula  aereu  vorhandenen  Luft  aus,  wird  arteriell,  und  kehrt  durch  die 
Lungenvenen,  deren  jede  Lunge  zwei  hat,  zur  linken  Herzvorkaumier 
zurück. 


Oie  Acslc  und  Zweige  der  Bronchien  in  den  Lungen  verlieren , in  dem 
.Mnsse  als  sic  sich  durch  Theilung  verjüngen,  ihre  Knorpclringe  nach  und  nach, 
indem  diese  an  den  grosseren  noch  als  Querslreifen  vorhanden  sind,  an  den 
kleineren  aber  zu  eckigen  oder  rundlichen  Scheibchen  entgehen,  welche  in  der 
Wand  der  kleineren  Luftwege  wie  eingesprengt  liegen,  dann  aber  spurlos  ver- 
schwinden, so  dass  die  Rronehialäsle  von  0,1'"  Durchmesser,  nur  aus  den 
häutigen  Elementen  des  Bronchus  bestehen.  Kölliker  hat  an  ihnen  eine 
äussere,  aus  glatten  Muskelfasern  hcslrhende  Biiigfascrschichl , eine  mittlere, 
mit  reichlichen  elastischen  Fasern  gemischte  Bindegewchsschichte,  und  ein  auf 
einer  strueturlosen  Schicht  aiifsilzeiides  Fliinmercpilheliiim  nachgewiesen,  welches 
letztere  in  den  Cellulae  aereae  in  ein  l’flaslerepithclium  Übergeht.  — Das  Pflaster- 
rpithel  der  Lungenbläschen  hat  in  neuester  Zeit  von  verschiedener  Seile  her 
nicht  unbedeutende  Anfeindungen  erlitten  (Raiuey,  Mandl|. 

Die  Cellulae  aereae  werden  in  den  beiden  Lungen  von  lluschke  auf 
1700 — I S00  Millionen  geschätzt.  Ihre  Flächen,  in  eine  Ebene  zusainmen- 
gestellt,  würden  eine  Area  von  2000  Quadratfuss  gehen.  Die  von  Bourgery 
(Annales  des  Sciences  nal.  IS30.  p.  31b;  aufgeslellte  Ansicht,  dass  die  letzten 
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Enden  der  Luftwege  ein  Labyrinth  bilden,  bat  keine  weitere  Beachtung  ge- 
funden. 

Die  Nerven  der  Lunge  stammen  vom  Vagus  und  Sympalliicus,  und  bilden 
um  die  Lungenwurzel  den  Plexus  pulmonnlis,  dessen  Grösse  zum  Volumen  der 
Longe  gering  genannt  werden  kann.  Die  Verästlungen  des  Plexus  pulmonalis 
folgen  grdsstenthcils  den  Aeslen  der  Bronchien . verlieren  sieh  in  ihnen , und 
besitzen  die  von  Bcmak  in  so  vielen  Parenchymen  entdeckten,  von  Schiff 
auch  an  den  feineren  Bronchien  nachgewiesenen  Ganglien  (Griesingers  Archiv 
für  physiol.  Heilkunde.  6.  Bd.  pag.  792).  Der  Vagus  scheint  den  chemischen 
Processen  der  Lunge  mul  ihrer  Empfindlichkeit  vorzustehen,  der  Sympalliicus 
der  Ernährung.  Die  Empfindlichkeit  der  Lunge  ist  so  gering,  dass  selbst  weit 
ausgedehnte  Zerstörungen  ihres  Parenchyms  ohne  intensiven  Schmerz  stallfinden, 
und  der  Tod  der  Phthisiker  ein  schmerzloser  wird,  wie  die  alte  Mcdirin  von 
Ltingensdchligen  sagte:  non  moriuntur,  sed  eitere  cessanl. 

Die  oberflächlichen  Lyinphgefässe  bilden  unter  der  Pleura  pulmonalis  an- 
sehnliche Netze.  Die  tiefliegenden  folgen  dem  Zuge  der  Bronchienäslc,  und 
passiren  durch  kleine,  linsen-  oder  hnnfkorngrossc  Drüsen,  Glandulae  pul- 
monales, welche  wahre  Glandulae  bronchiales  im  verjüngten  Jlassstabc  sind, 
und  sich  durchaus  nicht,  wie  früher  allgemein  geglaubt  wurde,  in  die  Luft- 
wege  üflhen  und  das  schwarze  Pigment  absondern,  welches  den  Lungenatis- 
wurf  grau  färbt.  Sic  sind  allerdings  mit  ästigen  Pigmenlzellen  durchdrungen, 
und  erscheinen  häutig  im  höheren  Alter  zu  Säcken  mit  schmierigem,  schwarzem 
Inhalt  metamorphusirt ; allein  die  von  Janke  und  Portal  beschriebenen  Ocff- 
uiitigen  dieser  Drüsen  in  die  Luftwege  sind,  schon  seit  liewson  diese  Frage 
näher  untersuchte,  widerlegt.  Ehen  so  wenig  kann  ich  Husch ke  beistimmen, 
der  ihnen  grosse  Neigung  zur  Verknöcherung  heilegt.  Die  Drüsen  können  nur 
ossificiren , wenn  sic  früher  ein  Depot  von  Tuberkelmasse  waren , und  dann 
ist  die  Ossilicalion  derselben  vielmehr  ein  verkalkter  Tuberkel,  als  eine  wahre 
Knnchcnneubildung. 

Ausser  den  grossen  Luft-  und  Bildkanälen,  welche  die  Alten  als  Vasa 
publica  pulmonum  bezeichneten,  bat  die  Lunge  auch  ein  besonderes,  auf  ihre 
Ernährung  abzielendes  Gcfässsystem  — Faso  privata.  Diese  sind  die  kleinen 
Arleriae  et  Venae  bronchiales,  welche  sich  wie  die  übrigen  Schlag-  und  Blut- 
adern des  Körpers  verhalten,  und  ebenfalls  die  Radix  pulmonis  bilden  helfen. 
Die  Arleriae  bronchiales  geben  schon  im  Hilus  pulmonum  oberflächliche  Zweige 
ab , welche  sich  mit  den  liefen , nachdem  diese  das  Lungenparenchym  durch- 
drangen, und  auch  au  die  Oberfläche  getreten  sind,  zu  Netzen  vereinigen.  Ihre 
Acstc  nehmen  auch  an  der  Bildung  der  Enduelze  der  Arleria  pulmonalis  An- 
theil  (Haller,  R eiss eisen).  Die  Venae  bronchiales  entleeren  sich  theils 
in  die  Bluthahn  der  oberen  Hohlvene,  theils  in  die  Fenne  pulmonales  an  der 
Lungenwurzel,  wodurch  dem  linken  Herzen  nicht  rein  arterielles,  sondern  mit 
einem  kleinen  Anlhcil  Venenblut  versetztes  Blut  zugeführt  werden  muss. 

Durch  die  Inspirationsmuskeln  wird  der  Thorax  erweitert , und  die 
Luft  in  die  Lungen  eingezogen.  Hiebei  vergrößert  sich  die  Lunge  um 
so  viel,  als  die  Erweiterung  des  Thorax  beträgt.  Sie  bleibt  hiebei  mit 
der  inneren  Fläche  der  Brusthöhle  in  genauem  Contact.  Die  einströ- 
mende Luft  erzeugt  durch  Reibung  an  den  Theilungswinkcln  der  Bronchial- 
verzweigungen , und  durch  Ausdehnen  der  Luftzellen  ein  knisterndes  Ge- 
räusch, welches  in  jenen  Krankheiten,  wo  die  Luftzellen  durch  Exsudate 
gefällt  werden,  fehlt,  und  deshalb  von  den  Aerzten  als  Hilfsmittel  benutzt 
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wird,  die  Wegsamkeit  des  Lungenparenchyms  zu  untersuchen.  — Beim 
Ausathmen  wird  nicht  alle  Luft,  die  in  den  Lungen  war,  herausgetrieben. 
Es  bleibt  ein  Quantum  zurück,  da  die  Luftwege  sich  nicht  vollends  ent- 
leeren. Die  Lciekenlunge  ist  deshalb  nicht  luftleer.  Das  elastische  Ge- 
webe in  der  Lunge  sucht  auch  in  der  Leiche  das  Luugeuvulumen  zu 
verkleinern.  Es  kommt  jedoch  nicht  zu  dieser  Verkleinerung,  da  die 
Lunge  sich  von  der  Thoraxwand  nicht  entfernen  kann.  Wird  die  Thorax- 
wand eingeschnitten,  so  bringt  das  elastische  Element  das  Lungenvolumen 
auf  sein  Minimum,  und  entströmende  Luft  erfüllt  den  zwischen  Lunge 
und  Thoraxwand  entstehenden  Kaum.  — Bei  ruhigem  Athmen  beträgt 
das  ein-  und  ausgeathmete  Luftquantum  16 — 20  < ’ubikzoll.  Die  in  den 
Lungen  zurückbleibende  nicht  ausgeathmete  Luft  wird  von  Goodwyn 
auf  170  C.Z.  angeschlagen.  Hutehinson’s  Untersuchungen  zeigten, 
dass  ein  Mann  zwischen  5 und  6 Schuh  Körperhöhe,  nach  vorausge- 
gangener tiefer  Inspiration  225  C.Z.  Luft  durch  die  möglichste  Verklei- 
nerung des  Thorax  ausathmen  kann.  Dieses  Luftquantum  nennt  Hut- 
chinson: vitale  Capacität  der  Lungen.  225-H7»— 395  wäre  somit  die 
absolute  Luftmenge,  welche  eine  Lunge  enthalten  kann.  Die  vitale  Ca- 
pacität der  Lungen  vermehrt  sich  mit  der  Körperhöhe,  nicht  mit  dem 
Körpergewichte.  Für  jeden  Zoll  über  die  früher  angegebene  Körper- 
höhe steigt  die  vitale  Lungeneapacilät  um  1 C.Z.  Vom  15.  —35.  Lebens- 
jahre nimmt  die  vitale  Capacität  der  Lungen  zu;  vom  35. — 65.  Lebens- 
jahre nimmt  sie  jährlich  um  1 C.Z.  ab.  Bei  Lungensucht  nimmt  sie 
nach  dem  Grade  der  Krankheit  um  lo  — 70  Proceut  ab.  — Die  aus- 
geathmete Luft  enthält,  statt  des  Oxygens,  welches  sie  an  das  venöse 
Blut  abgegeben,  um  arterielles  daraus  zu  machen,  eine  entsprechende 
Menge  Kohlensäure,  Wasserdampf  und  fluchtige  thierische  Stoffe  iz.  B. 
beim  stinkenden  Athcmi.  Mit  jeder  Inspiration,  deren  im  Mittel,  bei 
ruhigem  Körper  und  Geist,  16  auf  die  Minute  kommen,  binnen  welcher 
Zeit  der  Puls  65mal  schlägt,  ändern  die  vorderen  Bänder  der  Lungen 
ihre  Lage,  und  schieben  sich  vor  den  Herzbeutel,  nähern  sich  also,  um- 
schliessen  das  Herz  vollkommener,  und  dämpfen  seinen  Schlag.  Die 
Seitenflächen  der  Lungen  gleiten  an  der  Brustwand  herab,  und  die 
Spitzen  der  Lungenkegel  erheben  sich  hinter  dem  Hcalenus  anticus  etwas 
über  den  Rand  der  ersten  Rippe.  Vielleicht  bedingt  die  an  letzterem 
Orte  stattfindende  Reibung  das  häufige  Vorkommen  von  Tuberkeln  an 
der  Lungenspitze.  Die  hinteren  Ränder  bleiben  in  den  Vertiefungen 
zwischen  der  Wirbelsäule  und  den  Rippen,  und  verrücken  sich  nicht. 

Man  kann  an  der  Leiche  diese  Bewegung  der  Lunge  durch  And  lasen  naeh- 
ahmen,  und  sich  tlhcrzcugcn , dass  sie  für  die  Genihrliclikeil  der  Bruslwunden 
und  für  die  ausculiatorische  Untersuchung  der  Brusleiugeweide  von  Wichtig- 
keit ist. 
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§.  245.  Nebendrüsen  der  Respirationsorgane. 

Mit  dem  Hals-  und  Brusttheil  der  Athmungsorgane  stehen  zwei  Drü- 
sen in  näherer  anatomischer  Beziehung,  deren  physiologische  Bedeutung 
noch  unbekannt  ist:  die  Schilddrüse  und  die  Thymusdrüse. 

a)  Die  Schilddrüse,  Glandula  thyreoidea,  liegt  mit  ihrem  mitt- 
leren schmälsten  Theile  (Isthmus)  vor  dem  Anfänge  der  Luftröhre,  mit 
ihren  paarigen  Seitenlappen,  Comua  lateralia , an  und  auf  der  Cartilago 
thyreoidea.  Vom  Isthmus  erhebt  sich  häufig,  und  zwar  nach  Gr  über 
unter  hundert  Leichen  vierzig  Mal , noch  der  unpaarige  Processus  pyra- 
midalis s.  Comu  medium  Uber  die  linke,  seltener  rechte  Schildknorpel- 
platte, bis  zu  deren  oberem  Band,  und  selbst  darüber  hinaus.  Die  vor- 
dere Fläche  der  Schilddrüse  wird  von  den  Musculis  sterno-tkyreoideis 
bedeckt;  die  hintere  Fläche  des  Isthmus  deckt  die  oberen  Knorpelringe 
der  Luftröhre.  Die  hintere  Fläche  der  Seitenlappen  liegt  auf  der  Arteria 
carotis  communis  auf  und  erhält,  wenn  die  Drüse  sich  zum  Kropfe  ver- 
grössert,  von  letzterer  einen  longitudinalen  Eindruck.  Ihr  sehr  gefiiss- 
reiches  Parenchym  Idaher  der  ältere  Ausdruck:  Ganglion  vasculosum) 
ist  in  eine  feine,  aber  feste  fibröse  Hüllungsniemhran , Tunica  proprio, 
eingeschlossen,  und  zeigt,  wenn  es  gesund  ist,  eine  zahllose  Menge 
kleiner,  rundlicher,  vollkommen  geschlossener  Bläschen,  von  verschie- 
dener Grösse,  mit  albuminösem  Inhalt  und  einfachem  Epithel.  Die  diese 
Bläschen  umgebende  Masse  der  Drüse  ist  ein  ungemein  gefässreiches 
Bindcgewebslager , welches  mehrere  dieser  Bläschen  zu  Läppchen,  und 
die  Läppchen  zu  grösseren  Lappen  vereinigt.  Die  Trennungsfurchen 
der  Lappen  und  Läppchen  werden  an  der  Oberfläche  der  Drüse  durch 
die  grösseren  Blutgefässe  eingenommen. 

Bei  slrnmöscr  Entartung  iler  Drüse  (Kropf)  werden  die  Zellen  grösser, 
und  füllen  sich  durch  endogene  Bildung  mit  neuen  Zellenformationcn.  Aus- 
filhrungsgänge , von  welchen  Sch  m id  tm  (Iller  , Co  schwitz  und  Vater 
träumten,  exisliren  weder  im  Erwachsenen  noch  im  Emhrvo,  wo  sie  Meckel 
für  möglich  hielt.  Den  Levator  gtandulae  thyreoideae,  vom  Zungenbeine  kom- 
mend , und  sich  in  der  Tunica  prnpria  der  Drllsc  verlierend , kann  man  hei 
grossen  Kröpfen  deutlich  sehen. 

Dass  die  Schilddrüse  mit  dem  Kehlkople  in  näherer  physiologischer  Be- 
ziehung steht,  ist  eine  blosse  Vermulhiiiig,  die  allerdings  durch  die  .Nahe  dieser 
beiden  Organe  und  durch  die  Beobachtung  wahrscheinlich  wird,  dass  in  der 
Klasse  der  Vögel,  wo  der  Slimmkehlknpf  in  die  Brusthöhle  an  die  Theilungs- 
stelle  der  Luftröhre  herahrliekl , auch  die  Schilddrüse  in  den  Thorax  versetzt 
wird,  wenn  nicht  der  Entstand,  dass  sie  auch  bei  stimmlosen  Amphibien  ver- 
kommt, und  hei  den  Schlangen,  deren  Kehlkopf  am  Boden  der  Mundhöhle  sich 
öffnet,  weil  davon  entfernt  liegt,  für  das  (iegentheil  spräche. 

Bei  Unterbindung  der  Carotis,  dem  Speiseröhren-  und  Lnflröhrenschuitt 
sind  die  anatomischen  Verhältnisse  der  Drüse  von  grossem  Belange.  Die  nach 
unten  zunehmende  Vergrösserung  des  Isthmus  der  Drüse  hei  Erwachsenen,  und 
seine  geringe  Höhe  bei  Kindern,  macht,  dass  die  Luftröhre  der  Kinder  dem 
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.Messer  zur  Tr.iehcolomie  leichter  zugänglich  ist,  während  bei  Erwachsenen  die 
Laryngotouiie  häutiger  geübt  wird.  Ihr  Oefässreichthum  ist  so  bedeutend,  dass 
ihre  Verwundung  durch  Selbstmordversuch  tüdtlich  werden  kann,  ohne  dass 
die  grossen  Stämme  des  Halses  verletzt  werden.  Man  hat  die  Schilddrüse 
durch  Eiterung  (Thyreophyma  acutum)  zerstört  werden  gesehen,  ohne  nach- 
theilige  Folgen  für  Gesundheit  und  Sprache.  Dieses  war  hei  Peter  Frank 
der  Fall. 

b)  Die  Thymusdrllse  ist  physiologisch  eben  so  räthselhaft,  wie 
die  Schilddrüse,  obwohl  ihre  Structur  ebenso  genau  bekannt  ist,  wie 
jene  der  Glandula  thi/reoidca.  Sie  existirt  in  ihrer  vollen  Entwicklung 
nur  im  Embryo,  und  bis  zum  Ende  des  zweiten  Lebensjahres,  wo  sie 
zu  schwinden  beginnt,  und  um  die  Zeit  der  Geschlechtsreife  herum  ent- 
weder ganz  verschwunden , oder  auf  einen  unansehnlichen  Rest  reducirt 
ist,  der  sich  auch  durchs  ganze  Leben  erhalten  kann.  Sie  hat  beim 
Neugeborenen  das  körnige  Ansehen  einer  Speicheldrüse,  und  besteht 
aus  zwei  durch  eine  Bindege websmembran  zu  einem  länglichen  platten 
Körper  vereinigten,  ungleich  grossen  Scitenlappen , welche  wieder  in 
kleinere  Läppchen  zerfallen.  Sie  liegt  hinter  dem  Manubrium  stemi  aul 
den  grossen  Gefüssen  der  oberen  Brustapertur  und  dem  Herzbeutel,  und 
erstreckt  sich  beim  Embryo  vor  dem  letzteren  bis  zuin  Zwerchfell  hiuab. 
Ihr  unterer  Rand  ist  concav,  und  seitlich  mit  zwei  stumpfen  Hörnern 
versehen. 

Nach  Kölliker  findet  sich  in  der  Axe  der  Thymus  ein  Gang,  der 
zwei  blinde  Enden  hat  Auf  dem  Gange  sitzen  die  Läppchen  der  Drüse 
auf,  welche  selbst  hohl  sind , und  ihre  Höhlen  in  jene  des  Ganges  ein- 
mUnden  lassen.  Die  Höhlen  der  Läpjtchen  buchten  sich  wieder  aus, 
und  erzeugen  dadurch  acinusähnliehc  Ausweitungen.  Diese  Acini  wer- 
den von  dicken,  aber  weichen  Wandungen  begrenzt,  welche  aus  einer 
blutgefässreichen,  faserigen,  bindege  webartigen  Substanz  mit  zahlreichen 
Kernen  und  Zellen  bestehen,  — Elemente,  wie  sie  auch  in  der  Sub- 
stanz der  Peyer’schen  Follikel  des  Darmkanals  gefunden  werden.  Der 
Inhalt  des  Ganges  und  der  Hohlräume  der  Läppchen  ist  eine  eiweiss- 
reiche, milchige,  schwach  sauer  reagirendc,  Kerne  und  Zellen  führende 
Flüssigkeit.  — Die  Hauptstämme  der  Blutgefässe  der  Thymus  liegen  nicht 
auf  ihrer  Oberfläche  wie  jene  der  Schilddrüse,  sondern  dringen  gerade 
in  die  Axe  ein,  wo  sie  sich  an  die  Wand  des  centralen  Ganges  anlegen, 
und  von  hier  aus  ihre  zahlreichen,  feinen  Aeste  in  die  Läppchen  der 
Drüse  entsenden. 

Nach  Jcndrassik  (Sitzungsberichte  der  kais.  Akad.  22.  Bd.  p.  75)  ist  das 
Vorkommen  eines  centralen  Ganges  in  der  Thymus  nicht  constanl,  und  es  linden 
sich  Thymusdrüsen  mit  solidem  Parenchym. 

In  der  ersten  Entstehung  bestehen  Schilddrüse  und  Thymusdrüse  aus 
paarigen  Hälften,  welche  sich  erst  später  zu  Einem  Drüscnkörper  verbinden. 
Ob  die  Vergrüsserung  der  Thymusdrüse  die  Rcspirations-  und  Kreislaufsorgane 
comprimircn , und  dadurch  das  sogenannte  Asthma  thymicum  bewirken  könne, 
scheint  sehr  zweifelhaft.  Man  findet  sie  häufig  bei  Kindern,  welche  nicht  am 
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Asthma  starben,  den  ganzen  vorderen  Mtllelfellraum  einnehmen.  Pie  Vorschläge 
Allan  Bums,  wie  man  sieh  zu  benehmen  habe,  um  eine  vergrösserte  Thymus 
zu  eistirpiren.  wird  hoirenllirh  Niemand  am  Lebenden  in  Ausführung  bringen. 


§.  246.  Brustfelle. 

Es  finden  sich  in  der  Brusthöhle  drei  seröse , vollkommen  geschlos- 
sene Säcke.  Zwei  davon  sind  paarig,  und  zur  Umhüllung  der  rechten 
und  linken  Lunge  bestimmt.  Der  dritte  ist  unpaarig,  liegt  zwischen  den 
beiden  paarigen,  und  schliesst  das  Herz  ein.  Die  paarigen  heissen: 
Brustfelle,  Pleurae , — der  unpaarige:  Herzbeutel,  Pericardium, 
und  wird  bei  der  speciellen  Beschreibung  des  Herzens  geschildert. 

Das  rechte  und  das  linke  Brustfell  besteht  aus  zwei  in  einander  ge- 
schobenen Säcken,  die  man  sich  auf  folgende  Weise  entstanden  denken 
kann.  Man  denke  sich  jede  Hälfte  der  Brusthöhle  durch  eine  einfache 
seröse  Blase  eingenommen  ( Pleura ),  und  die  Lungen  noch  fehlend.  Jede 
Blase  sei  an  die  innere  Oberfläche  der  Rippen  und  ihrer  Zwischen- 
muskeln angewachsen,  als  Pleura  costalis , Rippenfell.  Beide  Blasen 
stehen  mit  ihren  einander  zugewendeten  Seiten  nicht  in  Berührung.  Es 
bleibt  somit  ein  freier  Raum  zwischen  ihnen,  der  sich  vom  Brustbeine 
zur  Wirbelsäule  erstrecken  wird.  Dieser  Raum  heisst:  Mittel  fell- 
raum, Carum  mediustini,  und  die  Seitenwände  desselben;  Mittel  feile, 
Mediastina.  In  dem  Mittelfellraum  lasse  man  nun  beide  Lungen  ent- 
stehen und  gegen  die  Seiten  zu  sich  vergrössern , was  nur  dadurch  ge- 
schehen kann,  dass  jede  Lunge  das  ihr  zugekehrte  Mittelfell  in  die 
Höhle  der  serösen  Blase  einstülpt,  und  dadurch  von  ihr  einen  Ueberzug 
erhält,  der  als  Pleura  pulmonalis  (Lungenfell)  in  der  Pleura  costalis 
eingeschlossen  sein  wird.  Die  .Stelle,  wo  das  Mittelfell  in  die  Pleura 
pulmonalis  übergeht,  wird  von  der  Lungenwurzel  eingenommen.  Auch 
das  Herz  denke  man  sich  sammt  seinem  Beutel  in  dem  Mittelfellraum 
entstehen.  Da  es  nicht  so  gross  wird,  um  den  ganzen  Raum  auszu- 
filllen,  so  bleibt  vor  und  hinter  ihm  ein  Theil  dieses  Raumes  frei,  und 
wird  als  vorderer  und  hinterer  Mittelfellraum,  Carum  mediustini  an- 
terius  et  posterius,  bezeichnet.  Da  das  Herz  ferner  nicht  in  der  Me- 
dianlinie des  Thorax  liegt,  sondern  nach  links  abweicht,  so  kann  der 
vordere  Mittelfellraum  nicht  mit  dem  Sternum  parallel  liegen,  sondern 
er  muss  derselben  Abweichung  nach  links  unterliegen.  Das  Herz  und 
die , an  seiner  nach  oben  gerichteten  Basis , entspringenden  grossen  Ge- 
fässe,  bilden  somit  die  Grenze  zwischen  dem  vorderen  und  hinteren 
Mittelfellraum.  Der  vordere  kaun  nur  so  lang  als  das  Sternum  sein- 
weiches,  zugleich  mit  den  linkseitigen  Rippenknorpeln,  seine  vordere 
Wand  bildet.  Der  hintere  ist,  wegen  der  nach  hinten  abschüssigen  Lage 
des  Zwerchfells,  so  lang  als  die  Brustwirbelsäule,  welche  seine  hintere 
Wand  vorstellt.  Die  Seitenwände  beider,  werden  durch  das  rechte  und 
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linke  Mittelfell  gegeben,  welche,  da  sie  die  Pleura  costalis  mit  der 
Pleura  pulmonalis  vereinigen,  auch  (ungeschlagene  Pleura  platten 
genannt  werden. 

Jede  Pleura  ist  dem  Gesagten  zufolge  ein  einfacher  seröser  Sack, 
wie  das  Peritoneum;  ■welcher  aber  sich  nur  an  Einer  Stelle  einstülpt( 
um  Ein  Eingeweide  (die  Lunge)  zu  überziehen,  und  zwei  Hallen  dar- 
zustellen, einen  äusseren  und  einen  inneren.  Der  äussere  Hallen  ruht 
unten  auf  dem  Zwerchfell  als  Pleura  phrenica,  und  ist  an  dieses,  so 
wie  an  die  innere  Oberfläche  der  Brustwand  als  Pleura  costalis  durch 
kurzes  Bindegewebe  angeheftet,  welches  sich,  gegen  die  Wirbelsäule 
zu,  als  besondere  Schichte  entwickelt,  festere  Textur  annimmt,  von  mir 
als  Analogon  der  Fascia  trunsversa  abdominis  betrachtet,  und  als  Fascia 
endothoracica  beschrieben  wurde.  Vom  hinteren  Theile  der  Pleura  phre- 
nica erhebt  sich  constant  eine  laxe  Duplicatur  derselben  zum  hinteren 
Rande  des  unteren  Lungenlappcns  als  Ligamentum  pulmonale,  welches 
nicht  zu  verwechseln  ist  mit  den , am  hinteren  Rande  der  ganzen  Lunge 
zufällig  vorkommenden,  krankhaften  Adhäsionen,  welche  durch  ürgani- 
sirung  pleuritischer  Exsudate  entstehen,  und  als  sogenannte  Ligamenta 
spuria  bekannt  sind. 

Verfolgt  man  die  vorderen  Umbcugungsstellen  der  Pleurae  costales  lur 
Mittelteil», ind . so  findet  man,  dass  diese,  so  wie  die  Winde  des  vorderen 
Mediaslinumraunis,  nicht  mit  einander  parallel  laufen.  Sie  nähern  sich  von  den 
Rindern  des  lUanubrii  slemi  nach  abwärts,  um  am  Corpus  stemi  wieder  aus- 
einander za  weichen,  wo  dann  das  linke  hinter  den  lusseren  Enden  der  linken 
Rippcnknorpcl , das  rechte  hinter  der  Mitte  des  Sternum  (zuweilen  selbst  am 
linken  Rande  desselben)  herabgeht.  Der  vordere  Millelfellrautn  hat  somit  die 
Form  eines  )(,  dessen  beide  Hälften  sich  nicht  berühren,  und  dessen  linker 
Schenkel  an  seiner  unteren  Hallte  langer  ist,  als  an  der  oberen. 

Man  sieht  diese  Verhältnisse  am  schönsten , wenn  man  durch  die  Brust- 
höhle einer  Kindesleiche  an  mehreren  Stellen  Querschnitte  fuhrt. 

Die  rauhen  und  glatten  Fliehen  verhalten  sich  an  der  Pleura  costalis  und 
pulmonalis,  wie  am  Peritoneum  parietale  und  viscerale. 


§.  247.  Lage  der  Eingeweide  in  der  Brusthöhle. 

Die  Lage  der  Brusteingeweide  zu  untersuchen,  erfordert  weit  we- 
niger Mühe,  als  jene  der  Bauchhöhle,  indem  es  sich  im  Thorax  nur 
um  drei  Eingeweide  handelt,  welche  nach  Entfernung  der  vorderen 
Brustwand  leicht  zu  übersehen  sind.  Zwei  davon  — die  Lungen  — bil- 
den Kegel  mit  nach  oben  gerichteter  Spitze ; das  dritte  — das  Herz  — 
einen  Kegel  mit  unterer  Spitze.  Die  seitlichen  Räume  des  Thorax,  aus 
welchen  sich  die  Lungen  herausheben  lassen , bedürfen  keiner  besonde- 
ren Präparation.  Der  Mittelfellraum  dagegen,  in  welchem  das  Herz  und 
die  grossen  Gefässe  liegen , wird  durch  den  Verkehr  dieser  Gefässe  unter 
einander,  und  ihre  Beziehungen  zu  den  Lungen,  etwas  complieirter. 
Man  untersucht  die  Contenta  des  Mittelfellraumes,  von  vorn  nach  rück- 
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wärts,  auf  folgende  Weise.  Man  trägt  die  vordere  Brustwand,  nicht 
wie  gewöhnlich  an  der  Verbindungsstelle  der  Rippen  mit  ihren  Knorpeln 
ab,  sondern  sägt  die  grösste  Convexität,  also  beiläufig  die  Mitte  der 
Kippen  und  der  Clavicula,  durch,  wozu  eine  feiugezahnte  Säge  verwen- 
det wird,  da  die  gewöhnlichen  grobgezahnten  Amputationssägen  mehr 
reissen  als  schneiden,  wodurch  die  Schnitte  der  Rippen  nicht  rein  und 
eben , sondern  zackig  werden , und  zu  den  bei  dieser  Arbeit  häufig  vor- 
koinmenden  Verletzungen  der  Hände  Anlass  geben.  Man  bedeckt  den 
Schnittrand  der  Thoraxwand  mit  einem  dicken  Leiuwandlappen , oder 
besser  noch  mit  der  abgelösten  Cutis , um  sich  gegen  diese  Verletzungen 
zu  sichern. 

Ist  dieses  geschehen,  so  reinigt  man  den  Herzbeutel,  der  den  un- 
teren Theil  des  vorderen  Mittelfellraums  einnimmt,  von  dem  laxen  Zell- 
gewebe , welches  ihn  bedeckt , und  Überzeugt  sich  von  seiner  Einschie- 
bung zwischen  die  beiden  Mittelfelle.  Der  Zwerchfellnerv  steigt  an  seiner 
Seiteugegend  nach  abwärts.  In  dem  oberen  Theile  des  vorderen  Mittel- 
fellraums, ist  das  Zellgewebe  copiöser,  und  schliesst,  wenn  man  an  einer 
Kindesleiche  arbeitet,  die  Thymusdrüse  ein.  Hinter  diesem  Zellgcweb- 
lager  trifl't  man,  an  der  rechten  Mediastinumwand  anliegend,  die  obere 
Hohlvene,  welche  durch  die  beiden  ungenannten  Venen  zusammengesetzt 
wird.  Die  rechte  ist  kürzer  und  fast  senkrecht  zur  Hohlvene  gehend; 
die  linke  muss  einen  weiteren  Weg  machen,  um  von  links  zur  rechts 
gelegenen  Hohlvene  zu  gelangen,  und  läuft  deshalb  fast  quer  über  die, 
in  der  Medianebene  des  Thorax  auf-  und  absteigenden  Gefässe  herüber, 
wo  sie  die  mittleren  Schilddrüsenvenen  und  wandelbare  Herzbeutel-  und 
Thymusvenen  aufnimmt.  Jede  ungenannte  Vene,  nach  aussen  verfolgt, 
führt  zu  ihrer  Bildungsstelle  aus  der  Vena  jugu/aris  communis  und  sub- 
clavia.  Nun  wird  der  Stamm  der  oberen  Hohlader  vorsichtig  isolirt, 
wobei  man  die  in  ihre  hintere  Wand  sich  einpflanzende  Vena  azggos 
gewahr  wird,  welche  im  Cavum  mediustini  posterius  an  der  rechten 
Seite  der  Wirbelsäule  nach  aufwärts  zieht,  und  sich  über  den  rechten 
Bronchus  nach  vom  krümmt,  um  zur  Caea  superior  zu  stossen.  — Hinter 
den  genannten  Venen  liegt  der  Bogen  der  Aorta , aus  dessen  convexem 
Rande  von  rechts  nach  links  1.  die  Arteria  innominata,  2.  die  Carotis 
sinistra , und  3.  die  Arteria  subclavia  sinistra  entspringen.  Man  ver- 
säume nicht,  auf  etwa  vorkommende  Ursprungsvarietäten  dieser  Gefässe 
zu  achten.  — Hinter  dem  Aortenbogen  stösst  man  auf  die  Luftröhre, 
und  hinter  dieser,  etwas  nach  links,  auf  die  Speiseröhre.  — Die  Arteria 
innominata  theilt  sich  in  die  Arteria  subclavia  und  Carotis  dextra.  Man 
verfolgt  diese  Gefässe  des  Aortenbogens  so  weit,  als  es  nöthig  ist,  um 
den  Durchgang  der  Subclavia  zwischen  dem  vorderen  und  mittleren 
Scalenus,  und  die  geradlinige  Ascension  der  Carotis  zu  sehen.  Vorder 
Arteria  subclavia  sieht  man  den  Vagus,  und  am  inneren  Rande  des 
Scalenus  anticus  den  Nervus  phrenicus  in  die  obere  Brustapertur  cin- 
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dringen.  Hinter  der  Subclavia  steigt  der  Nervus  sympathicus  in  die 
Brusthöhle  herab,  und  umfasst  die  Arterie  mit  einer  Schlinge  — Ansa 
1 ’ieussenii. 

Nun  wird  der  Herzbeutel,  der  mit  seiner  Basis  an  das  Centrum 
tendmeum  diaphragmatit  augewachsen  ist,  geöffnet.  Man  Überzeugt  sich, 
dass  er,  ausser  dem  Herzen,  einen  Theil  der  grossen  Gefä-sse  einsehliesst, 
die  vom  oder  zum  Herzen  gehen.  Er  schlägt  sich  an  diesen  Gefässen 
nach  abwärts  um , um  nach  Art  der  P/eurae  einen  kleineren  Beutel  zu 
bilden,  der  die  Herzsubstanz  fest  umhüllt.  Nur  sein  inneres  Blatt  ist 
seröser  Natur;  sein  äusseres  ist  eine  tibröse  Membran,  welche  an  der 
Einstülpung  nicht  participirt.  Luschka  hat  ihre  Ableitung  aus  der 
Fauna  endothoracica  nachgewiesen.  Der  Herzbeutel  wird  nun  von  den 
grossen  Gefässen  abgelöst,  um  diese  isoliren  zu  können.  Die  o!>ere 
Holdader  steigt  gerade  herab  zur  rechten  Hertvorkammer.  Wird  das 
Herz  aufgehoben,  so  bemerkt  man  auch  die  untere  Hohlader  durch  das 
Zwerchfell  zur  selben  Vorkammer  ziehen.  Von  der  Basis  des  Herzens 
findet  man  die  Arteria  pulmonalis  und  die  Aorta  abgehen.  Erstere  ent- 
springt aus  der  rechten  Herzkammer,  und  geht  nach  links  und  oben; 
letztere  aus  der  linken  Kammer,  und  läuft  nach  rechts  und  oben.  Beide 
Gefässe  decken  sich  somit  gleich  nach  ihrem  Ursprünge,  so  dass  die 
Arteria  pulmonalis  auf  dem  Anfänge  der  Aorta  liegt.  Man  reinigt  nun 
den  Aortenbogen,  und  verfolgt  ihn,  um  seine  Krümmung  über  den  lin- 
ken Bronchus  zu  finden.  — Am  concavcn  Bande  des  Aortenbogens  tlieilt 
sich  die  Arteria  pulmonalis  in  den  rechten  und  linken  Ast.  Der  rechte 
Ast  ist  länger,  geht  hinter  dem  aufsteigenden  Thcile  des  Aortenbogens 
und  der  Cara  superior  zur  rechten  Lungenpforte;  der  linke,  kürzere, 
hängt  durch  das  Aortenband  (obsoleter  Ductus  arteriosus  Jlotalli  des 
Embryo)  mit  dem  concaven  Rande  fies  Arcus  aortae  zusammen,  und 
geht  vor  dem  absteigenden  Theilc  der  Aorta  zu  seiner  Lungenpforte, 
aus  welcher  jederseits  zwei  Venen  zur  linken  Herzvorkammer  zurück- 
laufen. Um  letztere  zu  sehen,  muss  auch  die  hintere  Wand  des  Herz- 
beutels entfernt  werden.  Alle  diese  Arbeiten  erfordern  eine  vorläufig 
durch  Lectllre  der  betreffenden  Beschreibungen  erworbene  Kenntniss  des 
relativen  Lagenverhftltnisses,  und  können  ohne  Gehilfen  (der  durch  Finger 
oder  Haken  die  bereits  isolirten  Gelasse  auseinander  hält,  um  Raum  für 
das  Auflinden  der  tieferen  zu  schaffen)  kaum  unternommen  werden. 
Hat  man  den  Bronchus,  die  Arteria  und  Vena  pulmonalis,  bis  zur  Pforte 
der  Lunge  dargestellt,  so  kann  man  an  ihnen  die  Lunge,  wie  an  einem 
Griffe , aus  der  Brusthöhle  heben , auf  die  der  anderen  Seite  legen,  und 
durch  Klammern  befestigen,  und  sich  die  Seitenwand  des  hinteren 
Mittelfellraums  zugänglich  machen.  Diese  Seitenwand  wird  eingeschnit- 
ten , und  gegen  die  Rippen  zu  abgezogen , worauf  die  hintere  Wand  des 
Bronchus  erscheint,  welche  der  Vagus  kreuzt,  und  sich  zum  Theil  da- 
selbst in  den  Plexus  pulmonalis  auflöst.  Hat  man  beide  Wände  einge- 
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schnitten  und  weggenommen , so  sieht  man , wie  der  Aortenbogen  auf 
dem  linken  Bronchus  gleichsam  reitet,  ebenso  wie  rechts  der  Bogen  der 
Vena  azygos  auf  dem  rechten  Bronchus  auiiiegt.  Werden  nun  Herz  und 
Lungen  ganz  entfernt,  der  Aortenbogen  aber  gelassen,  so  überblickt  man 
die  oben  geschilderte  Verlaufsweise  des  Oesophagus,  jj.  230  (lange  Spiral- 
tour um  die  Aorta),  und  den  Inhalt  des  hinteren  Mittelfellraumes:  die 
Vena  azygos  rechts,  die  nur  halb  so  lange  Vena  hemiazygos  links  von 
der  Aorta  descendens,  den  Ductus  thoracicus  mit  seiner  Fcttumhüllung 
zwischen  F«in  azygos  und  Aorta.  Verfolgt  man  den  Ductus  thoracicus 
nach  aufwärts,  so  findet  man  ihn  hinter  der  Speiseröhre  nach  links 
und  oben  gehen , und  in  die  hintere  Wand  des  Vereiuigungswinkels  der 
IV// 0 jugularis  und  subclavia  sinistra  einuiünden.  Oie  Vagi  begleiten, 
von  der  Lungenwurzel  an,  den  Oesophagus;  der  Knoteustraug  des  Sym- 
pathieus  läuft  an  den  Rippeuköpfchen  herab , und  liegt  schon  nicht  mehr 
im  Carum  mediastini. 

A.  W.  Ollo , von  der  Lage  der  Organe  in  der  Brusthöhle.  Berlin,  1829. 

4.,  und  C.  Ludwig,  icones  cavitalum  Lhnracis  et  alidominis.  Lips.,  1750.  4. 


HI.  Harn-  und  Geschlechtsorgane. 

§.  248.  Eintheilung  der  Harn-  und  Geschlechtsorgane. 

Die  Harn-  und  Geschlechts  Werkzeuge  (Organa  uro-genitalia) 
stehen  durch  ihre  Entwicklungsgeschichte,  und  durch  das  Zusammeu- 
fiiessen  ihrer  Ausftihrungsgänge  zu  einem,  beiden  Werkzeugen  gemein- 
schaftlich angehörigen , unpaarigen  Schlauch  (Harnröhre  beim  Manne, 
Vorhof  der  Scheide  beim  Weibe)  in  so  naher  Verwandtschaft,  dass  sie, 
ungeachtet  ihrer  sehr  verschiedenen  Functionen,  als  Einem  anatomi- 
schen Systeme  angehörend  betrachtet  werden.  Diese  Einheit,  welche 
im  männlichen  Geschlechte  eine  vollkommenere,  als  im  weiblichen  ist, 
spricht  sich  am  deutlichsten  durch  das  Verhalten  der  Schleimhaut  aus, 
welche  ohne  Unterbrechung,  die  Harn-  und  die  Geschlechtsorgane,  als 
Zweige  desselben  Stammes,  auskleidet,  und  an  dasselbe  Verhalten  der 
Schleimhaut  der  Verdauungs-  und  Athmungsorgane  erinnert,  welche  in 
der  Kachenhöhle  Zusammenflüssen , und  erst  unterhalb  derselben  ge- 
trennte Wege  verfolgen. 

Die  Harnwerkzeuge  bestehen  aus  paarigen , den  Harn  absondernden 
Drüsen  und  deren  Ausfilhrungsgängen  (Nieren  und  Harnleiter),  und 
aus  einer  unpaarigen  Sammlungshöhle  des  Harns  (Harnblase),  welche 
durch  die  Harnröhre  an  der  Lcibesoberfläche  ausmündet. 

Dieselbe  Eintheilung  ist  auch  auf  die  Gcschlechtswcrkzeuge  an- 
wendbar, welche  in  beiden  Geschlechtern  t.  aus  einer  die  Zeugungs- 
stoffe  absondernden  paarigen  Drüse  (Hode,  Eierstock ),  2.  aus  deren 
Ausführungsgängen  (Samenleiter,  Eileiter),  3.  aus  einer  Sanun- 
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lungs-  und  Aufbewahrungshöhle , welche  im  männlichen  Geschlechte 
paarig  (Samenbläschen),  im  weiblichen  Geschlechte  unpaar  ist  (Ge- 
bärmutter), und  4.  aus  einem  Excretionswege , welcher  gleichfalls  im 
Manne  doppelt  (Ausspritzungskanäle),  und  im  Weibe  einfach  erscheint 
(Scheide). 


K.  larntterkieNge. 

§.  249.  Nieren  und  Harnleiter. 

Die  durch  den  Stoffwechsel  gebildeten  stickstoffreichen  Zersetzungs- 
producte  thierischer  Gewebe,  werden  durch  die  Nieren  aus  dem  Blute 
ausgeschieden.  Abstrahirt  man  von  der  sehr  geringen  Stickstoffmenge, 
welche  durch  die  Absonderung  der  äusseren  Haut,  wohl  auch  durch  die 
Exercinente  des  Durmkanals  aus  dem  Leibe  entfernt  wird,  so  sind  die 
Nieren  die  einzigen  Excretionsorgane , welche  den  Stickstoff  der  Gewebe 
in  Form  eigentümlicher  Verbindungen,  deren  wichtigste  der  Harnstoff, 
die  Harnsäure,  und  die  Hippursäure  sind,  aus  der  Sphäre  des  Organis- 
mus auszuscheiden  haben. 

Die  Nieren,  Rmes  (vf^goi),  liegen  in  der  Rptjio  lumhali.i  der 
Bauchhöhle,  extra  cavum  peritonei,  an  der  vorderen  Seite  des  Mt/sculus 
quadratu*  lumborum.  Sie  grenzen  nach  vom  unmittelbar  an  das  ohne 
Einstülpung  Uber  sie  wegstreichende  Bauchfell,  und  mittelst  dieses  an 
das  Cohn  asrendent  (rechts),  Colon  descendens  (links),  nach  innen  an  die 
Pms  hnnhulix  des  Zwerchfelles,  und  nach  oben  an  die  Nebenniere.  Die 
rechte  Niere  liegt  etwas  tiefer  als  die  linke,  da  sie  durch  die  volumi- 
nöse lieber  mehr  herabgedruckt  wird.  — Die  Gestalt  der  Nieren  ist 
bohnenförmig,  der  äussere  Band  convex,  der  innere  concav,  und  mit 
einem  Einschnitte  (das  Stigma  der  Bohnei  versehen,  welcher  als  Aus- 
und  Eintrittsstelle  der  Nierengefässe  dient,  und  deshalb,  wie  bei  der 
Lunge,  Leber,  und  Milz,  II Uns  s.  Porta  rrnis  genannt  wird.  Das  obere 
Ende  ist  flacher  und  breiter  als  das  untere.  Ihre  Farbe  ist  rothbraun, 
bei  Bluteongestion  dunkler  und  blauroth;  ihre  Consistenz  bedeutend; 
ihre  Länge  das  Doppelte  der  Breite,  ihr  Gewicht  zwischen  8 — 12  Loth. 
Da  die  Nieren  um  so  flacher  erscheinen,  je  grösser  sie  sind,  so  bleibt 
ihr  Volumen  und  ihr  Gewicht  ziemlich  constant.  Letzteres  beträgt  durch- 
schnittlich 3 Unzen.  Ein  fettreiches  und  lockeres  Bindegeweblager  (Cap- 
sula adiposa)  unigicbt  sie,  und  sichert  ihre  Lage,  jedoch  nicht  so  genau, 
dass  nicht  in  Folge  mechanischer  Einwirkungen,  z.  B.  Schnüren  bei 
Frauen,  Druck  von  benachbarten  Geschwülsten,  consecutive  Lagever- 
änderuugen  einer  oder  beider  Nieren  auftreten,  welche  die  praktischen 
Aer/.tc  mit  dem  unpassenden  Namen  wandernder  Nieren  bezeichnen. 
Man  hat  solche  dislocirtc  Nieren  vor  der  Wirbelsäule , am  Promontorium 
des  Kreuzbeins,  in  der  Fossa  iliaca,  in  der  kleinen  Beckenhöhle,  selbst 
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zwischen  den  Platten  des  Dünndarmgekröses  angetroffen.  Es  ist  leicht 
zu  entscheiden , ob  eine  abnorme  Lagerung  einer  Niere  eine  angeborene 
oder  erworbene  ist,  da  im  letzteren  Falle  der  Ursprung  der  Nieren- 
arterien normal,  im  ersteren  abnorm  aufgefunden  wird.  Verschmelzung 
beider  Nieren  mit  ihren  unteren  Enden,  welche  sich  vor  der  Wirbel- 
säule begegnen,  ist  als  Huf  eisen  niere  bekannt.  Sie  ist  im  > er  an- 
geboren. 

Die  äussere  Oberfläche  der  Nieren  wird  von  einer  knapp  anliegenden 
fibrösen  HUlle  (Tunica  propria  s.  Capsula  fibrosa)  Überzogen,  welche 
sich  abziehen  lässt,  und  am  Hilus  nicht  in  das  Parenchym  eindringt, 
um  Scheiden  für  die  Gelasse  zu  bilden,  sondern  einfach  von  diesen 
durchbohrt  wird. 

Schneidet  man  eine  Niere  ihrer  Länge  nach,  vom  convexen  gegen 
den  concaven  Rand  durch,  so  findet  man,  dass  ihre  Substanz  keine 
gleichförmige  ist.  Man  bemerkt  weissliche,  dreieckige,  mit  der  Basis 
gegen  den  convexen  Rand  gerichtete  Stellen  (Substuntin  medullaris),  und 
eine  sie  umgebende  braunrothe  Masse  (Substantia  corticalis).  Diese  Be- 
nennungen, die  dem  blossen  Ansehen  entnommen  wurden,  sind  jedoch 
veraltet,  und  man  gebraucht  aus  gleich  zu  erörternden  Gründen  heut 
zu  Tage  für  Substunt  in  medullaris  den  Namen  Substantia  tubulosu,  und 
filr  Substantia  corticalis,  lieber  Substantia  vasculosa  s.  glomerulosa.  Die 
dreieckigen  Stellen  sind  die  Durchschnitte  von  10 — 15  Pyramiden,  Py- 
ramide* Malpighii,  deren  nach  dem  Hilus  gerichtete,  abgerundete  Spitzen 
Nierenwärzchen,  Papillac  renales,  heissen. 

Die  sehr  mächtige  Arteria  renalis  dringt,  vom  Hilus  aus,  mit  mehre- 
ren Aesten  zwischen  den  Malpighi’schen  Pyramiden  gegen  die  Oberfläche 
der  Niere  vor,  spaltet  sich  in  immer  kleiner  und  kleiner  werdende 
Zweigehen,  welche,  wenn  sie  eine  Dünnheit  von  0,008"'  erreichten,  sich 
aufknäueln,  und  die  sogenannten  Gefässknäuel,  tilomeruli  renales 
s.  Corpuscula  Malpighii,  bilden.  Diese  Knäuel  werden  von  häutigen 
Kapseln  umgeben.  Während  der  Aufknäuelung  spaltet  sich  die  Arterie 
mehrmal,  geht  aber,  nachdem  sie  durch  die  Vereinigung  ihrer  Spaltungs- 
äste  wieder  einfach  geworden,  aus  dem  Knäuel  heraus,  und  löst  sich 
nun  erst  in  capillare,  netzförmig  anastomosirende  Verzweigungen  auf, 
aus  welchen  sich  die  Anfänge  der  Venen  hervorbilden.  Die  Grösse 
der  Knäuel  beträgt  zwischen  0,10'" — 0,06'",  und  ihre  Zahl  ist  so  gross, 
dass  die  ganze  Substantia  corticalis  nur  ein  Aggregat  derselben  zu  sein 
scheint,  weshalb  sie  Substantia  glomerulosa  genannt  wird.  — Die  Harn- 
kanälchen (Tubuli  uriniferi),  in  deren  Höhle  der  Ham  bereitet  wird, 
nehmen  ihren  Anfang  aus  den  Kapseln  der  Malpighi’schen 
Körperchen.  Jede  solche  Kapsel  hat  nämlich  eine  Oeffnung,  welche 
der  Eintrittsstelle  der  Arterie  des  Knäuels  gegenüber  liegt,  und  an 
welcher  ein  Harnkanälchen  beginnt.  Die  Harnkanälchen,  deren  es  also 
so  viele  als  Kapseln  giebt,  verlaufen  anfangs  geschlängelt  durch  die 
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Cortiealsulmtanz  als  Tubuli  conlvrti,  dann  geradlinig  als  Tubuli  Belliniani 
durch  die  Malpighi'schen  Pyramiden,  welche  deshalb  den  passenderen 
Namen  Subsluntia  tubulosa  führen  können.  Je  zwei  und  zwei  Tubuli 
Belliniani  vereinigen  sich  fortwährend  unter  sehr  spitzigen  Winkeln, 
wodurch  ihre  Zahl  fortwährend  halbirt  wird,  bis  endlich  an  der  als 
Papilla  renalis  hezeichneten , abgerundeten  Spitze  einer  Pyramide , die 
anfangs  ungeheure  Anzahl  der  Tubuli  Belliniani  auf  circa  200  reducirt 
ist,  welche  an  der  Oberfläche  der  Papille  mit  eben  so  vielen  feinen 
Oeffnungcn  (das  Cribrum  benedictum  der  älteren  Anatomen)  münden. 
Jede  Malpighi’sche  Pyramide  ist  somit  nur  ein  Bündel  Bellini’scher  Röhr- 
chcn,  welche  durch  ihre  gabelförmige  Verschmelzung,  und  dadurch  ge- 
gebene, gegen  die  Warze  fortschreitende  Verminderung  ihrer  Zahl,  eben 
die  Pyramidenform  des  Bündels  bedingen.  Da  nicht  alle  Hamröhrehen 
einer  Pyramide  in  ein  einziges  zusammenfliessen , sondern  viele  Oeflf- 
nungen  an  der  Warze  einer  Pyramide  Vorkommen,  so  muss  das  Röhr- 
chenbündel  einer  Malpighi’schen  Pyramide  aus  eben  so  vielen  kleineren 
Bündeln  (Pyramiden  Ferreinii)  bestehen,  als  Oeffnungen  an  der  Warze 
Vorkommen.  Eine  Malpighi’sche  Pyramide  ist  also  die  Summe  von 
circa  200  Ferrein’schen  Pyramiden.  — I)ic  PapUlae  renales  werden  von 
kurzen  häutigen  Schläuchen  umgeben.  Diese  sind  die  Niercnkelcbe 
(Valyces  renales  minores),  welche  zu  zwei  oder  drei  in  einen  weiteren 
Schlauch  übergehen  (Calyces  majores),  durch  deren  Zusammenfluss 
endlich  der  grösste  Calyx  entsteht  — das  Nierenbecken,  Pelris 
renalis.  Dieses  liegt  hinter  der  Arier ia  und  Vena  renalis  im  Hilus, 
überragt  denselben  mit  seinem  trichterförmig  zugespitzten  Ende,  und 
geht  in  den  Harnleiter  ( Ureter ) über,  welcher  an  der  vorderen  Fläche 
des  Psoas  tnaynus  herabsteigt,  sich  mit  der  Arteria  und  Vena  iliaea 
communis  am  Eingänge  des  kleinen  Beckens  kreuzt,  in  der  Plica  Dou- 
ylassii,  mit  dem  entgegengesetzten  Ureter  convergirend,  zur  hinteren 
Wand  der  Harnblase  tritt,  sich  hier  (beim  Manne)  neuerdings  mit  dem 
Samengange  kreuzt,  und  am  Grunde  der  Harnblase,  deren  Muskel-  und 
Schleimhaut  schief  durchbohrt  wird,  in  die  Blasenhöhle  einmündet.  Im 
weiblichen  Geschlechtc  fassen  beide  Ureteren,  bevor  sie  zum  Blasen- 
grunde kommen,  den  Hals  der  Gebärmutter  zwischen  sich,  woraus  es 
sich  erklärt,  warum  mit  Anschwellung  verbundene  Erkrankungen  des 
letzteren,  ein  mechanisches  Impediment  der  Harnentleerung  mit  consecu- 
tiver  Erweiterung  der  Ureteren,  und  der  mit  ihnen  zusammenhängenden 
übrigen  Harnwege  im  Nierenparenchym,  abgeben  können. 

§.  250.  Näheres  Aber  die  Structur  der  Nieren. 

I.  Malpighi’sche  Körperehen. 

Die  in  ein  Malpighi’sches  Körperchen  (Gefässknäuel)  eintretende 
Arterie  ist  nicht  eapillar.  Sie  wird  es  erst  nach  ihrem  Austritte  aus 
dem  Knäuel.  In  das  Malpighi’sche  Körperchen  eingetreten,  theilt  sie 
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sich  in  Aeste,  welche  sich  aufknäueln  und  zu  einem  einfachen  austre- 
tenden Stämmchen  vereinigen.  Das  Zerfallen  einer  Arterie  (gross  oder 
klein)  in  Aeste,  und  das  Wiedervereinigen  der  Aeste  zu  einem  einfachen 
Stämmchen,  nennt  man  bipolares  Wundernetz,  ein  Name,  der 
schou  von  Galen  fUr  Geflechte  grösserer  Arterien  an  der  Gehirnbasis 
gewisser  Säugethiere  gebraucht  wurde  ( dixroetdig  nkrjyfta).  Die  Mal- 
pighi’schen  Körperchen  sind  also  wahre  Wundernetze.  Das  austretende 
Gefäss  eines  Knäuels  ist  constaut  enger  als  das  eintretendc,  — ein  Um- 
stand, der  fUr  die  Aufklärung  der  Function  der  Knäuel  von  der  höch- 
sten Wichtigkeit  ist,  indem  sich  hiebei  nothwendig  der  Gedanke  auf- 
dringt, dass  in  Folge  der  Blutstauung  im  Knäuel,  welche  durch  die 
Ungleichheit  des  Zufuhr»-  und  Abzugsweges  gegeben  ist,  der  wässerige 
Bestandtheil  des  Blutes  durch  die  Wände  der  Knäuelgeiässc  durchge- 
presst wird,  das  Blut  in  den  Knäuelgefdssen  somit  an  Quantum  verliert 
und  an  Consistenz  gewinnt,  — eingedickt  wird. 

Nach  den  herrschenden  Ansichten  sollen  jedoch  nicht  alle  Aestchen  der 
Nierenarterie  solche  Knäuel  bilden.  Einige  Aestchen  lasst  man,  ohne  kuäucl- 
bildung,  in  die  Malpighi'schen  Pyramiden  eindringen,  wo  sie  zwischen  den 
Tubuli  lielliniani  gegen  die  Rimleimihstanz  der  Niere  verlaufen,  und  mit  ähn- 
lichen, in  Nr.  2 erwähnten  GeRlsscn  anastomosiren.  Ich  habe  bei  wiederholter 
genauer  Revision  meiner  Injeclionspräparalc  diese  Aestchen  der  Nierenarterie 
vermisst,  und  nur  die  in  Nr.  2 erwähnten  Capillargefässe  in  den  Malpighi'schen 
Pyramiden  angelroflen. 

2.  Capillargefässnetze  der  Niere. 

Die  aus  den  Knäueln  heraustretenden  Blutgefässe  werden  durch 
Theilung  capillar,  und  bilden  in  der  Riudensubstanz  der  Niere  durch 
Anastomosen  Netze,  in  welche  die  Malpighi’schen  Knäuel  wie  einge- 
sprengt sind,  und  durch  deren  Maschen  die  aus  den  vollen  Kapseln 
der  Malpighi’schen  Körperchen  entspringenden  Harnkanälchen  sich  als 
Tubuli  contorti  hindurchwinden.  Aus  diesen  G'apillargefässnctzen  gehen 
lange  und  unverästelte  Zweige  hervor,  welche  in  die  Malpighi’schen 
Pyramiden  eindringen,  zwischen  den  Tubuli  lielliniani  gegen  die  Papilla 
renulis  zu  verlaufen,  und  daselbst  schlingenfömiig  in  einander  übergehen. 

:).  Kapseln  der  Malpighi’schen  Körperchen,  und  Harnkanälchen. 

Eine  Kapsel  umgiebt  lose  jedes  Malpighi’sche  Körperchen.  Sic 
hat  zwei  Oeflhungen.  Eine  für  die  ein-  und  austretenden  Blutgefässe 
der  Malpighi’schen  Körperchen;  — eine  zweite,  der  ersten  gegenüber 
stehende,  als  Beginn  eines  Harnkanälchens.  Einige  Autoren  läugnen 
die  erstere  dieser  Oeflhungen,  und  sagen,  dass  die  Kapsel  sich  auch 
auf  die  Oberfläche  der  Malpighi’schen  Körperchen  durch  Einstülpung 
hinüberschlägt.  Die  Kapseln  verhielten  sich  demnach  zu  den  Malpighi’- 
schen Körperchen,  wie  die  einfachen  serösen  Häute  zu  den  von  ihnen 
umschlossenen  Organen.  Ich  kann  dieser  Ansicht  nicht  beipflichten, 
weil  sie  eben  nur  eine  Ansicht  ist.  Man  sieht  wohl  das  Epithel  der 
Kapsel,  aber  nicht  die  Kapsel  als  solche  sich  auf  die  Oberfläche  der 
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Malpighi’schen  Körperchen  fortetzen.  Die  Kapsel  verwächst  vielmehr 
an  der  Eintrittsstelle  der  Blutgefässe  der  Malpighi’schen  Kürperehen 
mit  diesen  Blutgefässen,  ohne  sich  an  ihnen  umzustttlpen.  — 

Wenn  die  gewundenen  Arterien  eines  Malpighi’schen  Körperchens  den 
wässerigen  ßlutbestandtheil  ausscheiden,  so  muss  dieser  von  der  Kapsel, 
die  das  Körperchen  umgiebt,  aufgefangen  werden,  und  da  die  Kapsel 
sich  in  ein  Harnkanälchen  fortsetzt,  so  wird  er  sofort  in  letzteres  ein- 
strömen.  Die  gewundenen  Harnkanälchen  sind  aber  in  der  Rindensub- 
stanz der  Nieren  init  den  Maschen  der  Capillargefässe , und  die  gerad- 
linigen Harnkanälchen  (Tubuli  ßelliniani)  in  der  Substanz  der  Nieren- 
pyramiden  mit  langgestreckten  Blutgefässen  in  Contaet,  welche,  weil 
sie  aus  dem  jenseits  der  Malpighi’schen  Körperchen  gelegenen  Capillar- 
gefässnetz  der  Rinde  abstammen,  eingedicktes  Blut  fuhren.  Dieses  ein- 
gedickte Blut  enthält  die  stickstoffreichen,  zur  Ausscheidung  bestimmten 
Zersetzungsproducte  der  Gewebe,  während  die  Tubuli  Bellmiani  bloss 
Blutwasser  fuhren.  Wenn  nun  zwei  chemisch  verschiedene  Flüssigkei- 
ten durch  eine  thierischc  Haut  (hier  die  äusserst  dUnnen  Wandungen 
der  Tubuli  ßelliniani  und  der  Capillargefässe)  von  einander  getrennt 
sind,  so  geschieht,  durch  die  trennende  Wand  hindurch,  ein  wechsel- 
seitiger Austausch  ihrer  Bestandteile,  in  Folge  dessen  hier  das  Serum 
der  Tubuli  ßelliniani,  durch  Aufnahme  der  auszuscheidenden,  stickstof- 
figen  Bestandteile  des  Blutes  (unter  welchen  der  Harnstoff  und  die 
Harnsäure  die  wichtigsten  sind)  zu  Harn  wird.  Dieses  Wenige  kann 
genügen,  um  dem  Anfänger  beiläufig  eine  Idee  vom  Hergange  der  Harn- 
bereitung zu  geben,  und  es  ihm  verständlich  zu  machen,  warum  die 
Nieren,  die  dieser  Darstellung  zufolge  Reinigungsorgane  des  Blutes  sind, 
so  nahe  an  dem  Ilauptstamme  des  Arteriensystems  liegen,  so  grosse 
Schlagadern  erhalten,  und  eine  grössere  Menge  Absonderungsflüssigkeit 
liefern,  als  die  um  so  viel  umfangsreichere  Leber. 

4.  Mikroskopische  Eigenschaften  der  Kapseln  und  der  Harnkanälchen. 

Die  Membran  der  Kapseln  der  Malpighi'schen  Körperchen  und  der 
Hanikanälchen  ist  structurlos.  Nur  die  grösseren  Tubuli  uriniferi  zei- 
gen Spuren  einer  unregelmässigen  Faserung,  welche  aber  auch  der 
optische  Ausdruck  von  Faltungen  einer  homogenen  Gnindmembran  sein 
können.  An  der  inneren  Fläche  der  Hanikanälchen  und  der  Kapseln 
der  Malpighi'schen  Körperchen  findet  sich  eine  einfache  Schichte  Pflaster- 
epithelium.  Das  PflasterepitlicI  der  Kapsel  setzt  sich  auch  auf  die  Ober- 
fläche des  Knäuels  in  der  Kapsel  fort.  (Bei  den  nackten  Amphibien 
findet  sich  im  Anfänge  eines  Harnkanälchens  deutliches  und  lebhaft 
vibrirendes  Flimmercpitheliuin.)  — Der  Durchmesser  der  Hanikanälchen 
bleibt  sich  nicht  gleich,  da  aus  der  Vereinigung  zweier  Hanikanälchen 
ein,  wenn  auch  kein  doppelt  so  grosses,  doch  ganz  bestimmt  etwas 
weiteres  Kanälchen  entsteht.  Die  kleinsten  Harnkanälchen  haben  0,0075'", 
die  grössten  0,0  t 50"'  Durchmesser. 
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Organisclie  Muskelfasern  linden  sich  an  keinem  Kanälchcu  der  Nieren. 
Sie  treten  erst  in  den  Nierenkelchen  auf,  wo  sie  eine  äussere  longitudinale, 
und  eine  innere  transversale  Schichte  bilden.  Ehen  so  im  Nierenbecken  und 
im  oberen  Theile  des  Ureter.  Im  unteren  Ende  des  Ureter  kommt  noch  eine 
innere  Längenfasorschicht  hinzu  (Külliker). 

§.  251.  Nebennieren. 

Die  Nebennieren  oder  Obernieren,  Glandulae  suprarenales  s. 
Capsula e atrabiliariae,  sind  zwei  gelbbraune , schwammige,  drüsige  Or- 
gane ohne  Aiisführungsgang,  welche  mit  einer  concaven  Fläche  am 
oberen  Ende  der  Nieren  aufsitzen , ohne  mit  ihnen  in  directein  Gefäss- 
verkehr  zu  stehen.  Ihre  hintere  convexe  Fläche  liegt  auf  der  Pars 
luml/alis  diuphragmatis ; ihre  vordere,  mehr  geebnete  Fläche  grenzt  reclt- 
terseits  an  die  Leber,  linkerseits  an  den  Magengrund.  Beide  Flächen 
sind  gefurcht.  Die  untere  Fläche  besitzt  einen  tieferen  Einschnitt,  J/ilus, 
durch  welchen  die  Blutgefässe  passiren.  — Die  Nebenniere  besteht  aus 
einer  fibrösen  Uiuhülluugshaut , einer  derberen  Rinden-  und  einer  wei- 
cheren, wie  schwammigen  Marksubstanz.  Von  der  UmhUlluugshaut 
dringen,  in  Abständen  von  '/* — V2  Linie,  Faserzüge  in  die  Uindensub- 
stanz  ein,  und  erzeugen  in  derselben  eine  fächerige  Abtheilung.  Die 
einzelnen  Fächer  erscheinen  bei  mikroskopischer  Untersuchung  mit  Bläs- 
chen gefüllt,  welche  sich  der  Länge  nach  aneinander  reihen,  die  mitt- 
leren einer  Reihe  durch  Verschmelzung  in  längliche  Schläuche  Zusam- 
menflüssen, während  die  an  den  Endpunkten  einer  Reihe  liegenden 
isolirt  bleiben.  Bläschen  und  Schläuche  bestehen  aus  structurloser  Wand. 
Die  Bläschen  beherbergen  nur  Einen  Kern,  die  Schläuche  mehrere  — 
bis  20.  Der  Raum  zwischen  Zellenwand  und  Kern  ist  mit  einer  fein- 
körnigen, viele  Fettkügelchen  und  Pigment  enthaltenden  Masse  gefüllt. 
— Die  Marksubstanz  besteht  aus  einem  Netzwerk  von  Bindegewebe, 
mit  eingestreuten  Elementarkörnchen  und  Zellen,  welche  letztere  durch 
ihre  eckigen  Formen,  und  durch  hie  und  da  vorkommende,  ein-  oder 
mehrfache,  zuweilen  auch  verästelte  Fortsätze,  an  Nervenzellen  erinnern 
( K ö 1 1 i k e r ). 


Die  unbekannte  Function  der  Nebennieren  ist  der  Grund,  warum  in  der 
llcilwissenschafl  um  sic  noch  keine  Frage  war.  Die  nach  Addison’s  Beob- 
achtungen bei  Erkrankungen  der  Nebennieren  vorkommendc  lividc  Färbung  der 
Haut  ist  ein  ungelöstes  Rälhsel.  Dass  sic  bei  Acephalen  fehlen,  wurde  durch 
Bischoff's  Erfahrungen  widerlegt.  Angebome  abnorme  Lagerung  der  Nieren 
bedingt  keine  entsprechende  Lageveränderung  der  Nebennieren.  — In  den  Erst- 
lingsperiodeu  der  Entwicklung  der  Harnwerkzeuge  sind  sie  selbst  zweimal 
grösser,  als  die  Nieren;  im  Erwachsenen  beträgt  ihr  Gewicht  nur  '/«  Lolli. — 
Wenn  man  die  Nebenniere  zwischen  den  Fingern  knetet,  und  die  Marksubstanz 
zerquetscht,  so  kann  man  die  letztere  durch  einen  Stich  in  die  derbere  Hinden- 
substanz  aLs  Brei  falra  bilis  der  Alten)  herausdrtlcken,  worauf  die  Bindensub- 
stanz als  leere  Schale  zurtlckhleihl.  Dies  vcranlasste  die  Benennung  Capsula 
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atrabiliaria.  Kleine.  Inrse-  Ins  hanlkorngrosse  Körperchen  in  ilcr  Sähe  des 
Hilns  der  Nebenniere,  und  von  gleicher  Strurlur  mit  dieser,  sind  wahre  Neben- 
Nebennieren,  Itenunculi  succenluriali.  — Nach  Ecker 's  Entdeckung  besitzt 
die  Nebenniere  der  Schlangen  eine  ztiftlhrende  Vene  (Pfortader). 


§.  252.  Harnblase. 

Die  Harnblase,  Vetica  urinaria  s.  i'rocystis,  ist  ein  häutig  nius- 
euKiser  Behälter,  in  welchem  der  Harn,  der  fortwährend  durch  die  Ure- 
teren  zufliesst,  aufbewahrt  wird,  um  nicht  ununterbrochen  abzuträufeln. 
Thiere,  deren  Harn  so  reich  an  harnsauren  Salzen  ist,  dass  bei  länge- 
rem Verweilen  desselben  in  einer  Blase,  Sedinicntirung  dessellten  ein- 
treten,  und  Harnsteine  gebildet  werden  müssten,  besitzen  keine  Harn- 
blase, sondern  die  Ureteren  münden  in  tlas  als  Clotike  bezeichnete  un- 
tere Mastdarmende  (Amphibien,  Vögel). 

Die  Harnblase  hat  eine  ovale  Gestalt,  mit  stärkerer  Wölbung  der 
hinteren,  als  der  vorderen  Wand.  Sie  liegt  hinter  der  Symphysis  ossiiim 
pubix,  Uber  deren  oberen  Band  sie  sich  im  vollen  Zustande  erhebt,  und 
den  Punctionsinstrumenten  zugänglich  wird.  Nach  hinten  grenzt  sie 
an  das  Rectum  beim  Manne,  an  die  Gebärmutter  beim  Weibe,  und  ist 
deshalb  in  letzterem  Geschlechte  von  vorn  nach  hinten  weniger  geräu- 
mig, was  aber  durch  ihre  grössere  Seitenausdehnung  so  reichlich  eom- 
pensirt  wird,  dass  eine  weibliche  Harnblase  überhaupt  geräumiger  als 
eine  männliche  ist.  Die  Weiber  uriniren  aber  nicht  aus  diesem  Grunde 
allein  seltener  als  die  Männer,  sondern  auch  deshalb,  weil  vieles  Trin- 
ken nur  eine  männliche  Tugend  ist.  Der  oberste  Theil  oder  die  Kuppel 
der  Blase  heisst  der  Scheitel,  Vertex,  und  ist  durch  das  Ligamen - 
tum  vesico-umbilicale  medium  (embryonischer  Urachus)  an  den  Nabel 
geheftet.  Auf  den  Scheitel  folgt  der  Körper  der  Blase,  und  auf  diesen 
der  breiteste  Theil  oder  Grund,  Fundus,  welcher  beim  Manne  auf 
dem  Mittelfleische  und  einem  Tlicile  der  vorderen  Mastdarmwand  auf- 
ruht, beim  Weibe  dagegen  auf  der  vorderen  Wand  der  Mutterseheide. 
Ihre  Seitenwände  werden  durch  die  Ligamenta  resieo-umbiliealia  lateralia 
(obliterirte  Nebenarterien  i mit  dem  Nabel  verbunden.  Den  Theil  der 
Blase,  aus  welchem  die  Harnröhre  abgeht,  Blasenhals,  Collum  s. 
Cerria \ zu  nennen,  ist  nicht  zulässig.  Ebenso  unrichtig  ist  es,  diesem 
Blascnhtüse  eine  trichterförmige  Gestalt  zuzuschreiben,  deren  weites 
Ende  gegen  die  Blase  sieht,  deren  engeres  Ende  in  die  Harnröhre  fort- 
läuft. Keine  anatomische  Autopsie  rechtfertigt  diese  Annahme,  welcher 
nur  von  den  Chirurgen  gehuldigt  wird.  Man  sieht  an  aufgeblasenen 
und  getrockneten  Harnblasen  die  Harnröhre  immer  nur  mit  einer  scharf 
gerundeten,  nicht  trichterförmig  gestalteten  Oeflnung  beginnen,  und 
wenn  man  den  Terminus  eines  Blasenhalses  schon  nicht  aufgeben  will, 
so  kann  nur  der  erste  Abschnitt  der  Harnröhre,  welcher  von  der 
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Prostata  umwachsen  ist  (Pars  proslalica  urethrae),  mit  diesem  Namen 
bezeichnet  werden. 

Die  Häute  der  Blase  sind,  von  aussen  nach  innen  gezählt:  1.  ein 
nur  an  ihrem  Scheitel,  an  der  hinteren  und  an  der  seitlichen  Wandung, 
vorhandener  BauchfellUberzug,  2.  eine  grösstentheils  aus  Längenfasern 
(Detrusor  urmae),  und  Quer-  oder  Kingfasern  bestehende  Muskelhaut, 
mit  einem  Sphincter  am  Klnsenhalsc,  3.  eine  Bindegewebsschicht  als 
submuköses  Bindegewebe,  und  4.  eine  Schleimhaut,  welche  im  leeren 
Zustande  unregelmässige  Falten  bildet,  und  besonders  gegen  den  Blasen- 
hals hin  zahlreiche  kleine  Schleimdrtlschen  enthält.  Die  Schleimhaut 
der  Harnblase  ist,  so  wie  jene  des  Nierenbeckens  und  der  Urcteren, 
mit  einem  mehrschichtigen,  aus  rundlichen  und  flachen  Zellen  bestehen- 
den Epithelium  bedeckt,  welches  sich,  wie  jenes  der  übrigen  Harnwege, 
abstösst  und  regenerirt,  mit  dem  Harne  entleert  wird,  und  die  Ursache 
der  wolkigen  Trübung  ist,  welche  als  sogenannte  Nubecula  im  Harne, 
wenn  er  längere  Zeit  steht,  bemerkt  wird. 

Am  Blasengrunde  finden  sieh  die  Einmündungen  der  Urcteren,  als 
spaltförmige  Oeffnungen,  welche  ohngefähr  1'/*  Zoll  von  einander  ent- 
fernt liegen,  und  mit  dem  Anfänge  der  Harnröhre,  die  Spitzen  eines 
gleichscheukeligen  Dreieckes  darstellen  (Tritjonum  Lieutaudii),  an  wel- 
chem die  Musculatur  der  Harnblase  stärker  entwickelt  ist  und  die  ein- 
zelnen Bündel  derselben  dichter  zusammengedrängt  sind,  als  sonst  wo. 
Die  Schleimhaut  des  Trigonura,  welcher  man  wohl  mit  Unrecht  eine 
grössere  Empfindlichkeit  zuschreibt,  hängt  an  der  unterliegenden  Muskel- 
schicht so  fest  au,  dass  sie  sich  bei  entleerter  Blase  daselbst  nicht  in 
Falten  legt. 

ln  morphologischer  und  anatomischer  Beziehung  erschöpfend  sind  Itnr- 
kou-'s  ausgezeichnete  anatom.  Untersuchungen  (Iber  die  Harnblase  des  Menschen, 
fol.  mit  13  Tafeln,  Breslau,  1S53. 

Die  Lage  der  Harnblase  genau  zu  kennen,  ist  für  den  Chirurgen  von  hoher 
Wichtigkeit.  Man  kann  sich  von  ihren  Beziehungen  zu  den  Übrigen  Recken- 
eingeweiden  nur  dadurch  eine  richtige  Idee  bilden,  wenn  inan  sic  nicht,  wie 
gewöhnlich  in  den  Secirsälen  geschieht,  aus  der  Beckenhöhle  satnml  den  Ge- 
schlechtstheilen  herausnimmt , und  im  aufgeblasenen  Zustande  studirt,  sondern 
an  dem  Becken  einer  Leiche  ein  Os  iniwminatum  so  entfernt,  dass  die  Sym- 
pltysis  pubis  ganz  hleilit.  Mau  hat  sich  dadurch  die  lleckcuhühle  seitlich  ge- 
öffnet, und  sieht  die  Harnblase  im  l’rofil.  — Ist  die  Blase  leer,  so  liegt  sie 
genau  hinter  der  Symphysis,  und  ein  Theil  des  Ileum  lagert  sich  zwischen  sie 
und  das  Rectum  in  der  Excaralio  rec(o-resicalis.  Wird  sie  aufgeblasen , so 
nimmt  sie  den  Baum  des  kleinen  Beckens  so  sehr  in  Anspruch , dass  sie  in 
denselben  Test  eingcpHanzl  erscheint,  und  die  Schlingen  des  Ileum  in  die  grosse 
Beckenhöhle  hinaufgedrängt  werden.  Man  bemerkt  zugleich,  dass  sie  nicht 
vollkommen  senkrecht  steht , sondern  mit  ihrem  Scheitel  etwas  nach  rechts 
ahv/eicht,  wegen  der  Lage  des  Mastdarms  nach  links.  — Von  jener  Stelle  an, 
wo  das  Peritoneum  die  hintere  Blasenwand  verlasst,  um  als  Plica  Douglasii 
zum  Masldarm  zu  treten , bis  zum  ßlasenhalse  herab , erstreckt  sieh  der  Fun- 
dus resicae,  der  in  seiner  Mitte  auf  dem  Rectum  aufbegt,  und  seitwärts  durch 
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laxes  Bindegewebe  mit  den  Samenbläschen  verbunden  ist.  Der  in  den  Mast- 
darm cingeftlbrle  Finger  erreicht  leicht  die  Mitte  des  Blasengrundes,  welcher 
durch  Druck  vom  Masldarm  aus  gehoben  werden  kann.  Die  Exploration  eines 
Blascnsteines,  und  die  Möglichkeit  eines  Reclo-Vcsicalschniltes , um  ihn  auszu- 
ziehen,  beruhen  auf  diesem  anatomischen  Verhältnisse.  — Der  Fundut  teticat 
steht  bei  voller  Blase  tiefer,  als  hei  leerer,  nähert  sieh  somit  dem  Mitteldeische. 
und  es  soll  deshalb  heim  Sleirischuilt  durch  das  Mitlelfleisch , eine  Injection 
der  Blase  vorausgeschickt  werden.  Der  Scheitel  ragt  hei  Füllung  der  Blase, 
besonders  hei  Kindern,  stark  ilhcr  die  Symphyse  hinaus,  und  es  wäre  deshalb 
bei  Kindern  die  ErOfTnting  der  Blase  Uber  der  Symphvsis  ( Sectio  hypogaslrica ) 
um  so  mehr  dem  Perinealschnitte  vorzuziehen,  als  der  Fundus  der  kindlichen 
Blase,  wegen  Enge  des  Beckens,  weit  weniger  entwickelt  ist,  und  das  Perito- 
neum weiter  an  ihm  herabgellt  als  hei  Erwachsenen,  wodurch  eine  Verletzung 
der  Excavatio  reclo-rtsicalis  schwer  zu  vermeiden  ist. 

Im  weiblichen  Gesclilechte  Überzieht  das  Peritoneum  einen  viel  kleineren 
Theil  der  hinteren  Blaseniläche,  und  geht  bald  zur  vorderen  Gehärmutlerwand 
Uber.  — Drängt  sich  durch  pathologische  Bedingungen  die  Schleimhaut  aus 
dem  Gitter  der  Muskelbtlndel  heutclähnlich  heraus,  so  entstehen  die  Oirerlicula 
rcnicae  urinariae,  welche  nie  am  Grunde,  sondern  an  der  Seile  der  Blase 
sich  entwickeln.  Bilden  sich  Harnsteine  in  ihnen , was  um  so  leichter  ge- 
schehen kann,  als  die  Divcrticula  der  Muskelhaut  entbehren,  und  der  in  ihnen 
hefindhrhe  Harn  bei  längerem  Verweilen  daselbst  Niederschläge  bildet,  so 
heissen  diese  Harnsteine  eingesackt.  Eingcsacktc  Steine  sind  von  an  ge- 
wachsenen zu  unterscheiden.  Unter  letzteren  versteht  man  solche,  welche 
entweder  durch  Exsudate  an  die  innere  Oberfläche  der  Harnblase  geheftet, 
oder  durch  Wucherungen  derselben  umschlossen  und  festgehalten  werden.  — 
Die  Längeumuskelfasern  sind,  vorzüglich  in  der  Milte  der  vorderen  und  hinteren 
Blasen  wand , zu  einem  breiten  Bündel  zusammengedrängt,  welches  die  Blase 
wie  eine  Schleuder  umgiebt  (Huschkc). — Durch  Hypertrophie  der  Muskel- 
bündcl,  welche  ein  gewöhnlicher  Begleiter  chronischer  Blascnentzttndung  ist, 
und  in  seltenen  Fällen  bis  zur  Dicke  eines  halben  Zolles  sich  entwickeln  kann, 
entsteht  die  sogenannte  Vesiie  d colonnes.  — Im  Trigonum  Lieutaudii  sieht 
man , an  den  Seitenrändern  desselben , sehr  häufig  gerade  Muskclhündcl  vom 
hinteren  Rande  der  Vorsteherdrüse  zur  Einmündung  der  Uretercn  ziehen, 
welche  die  Bestimmung  zu  haben  scheinen,  auch  bei  voller  Blase  die  Mündun- 
gen der  Freieren  klaffend  zu  erhallen,  und  das  EiustrOmen  neuer  Ahsondemngs- 
rpiaulitäten  des  Harns  möglich  zu  machen.  — Grösse  und  Capacität  der  Harn- 
blase variiren  so  sehr,  dass  12  Unzen  nur  als  beiläuGges  Mass  ihres  Inhalts 
angenommen  werden  können.  Bei  Harnverhaltungen  kann  sie  sich  bis  zum 
Nabel  ausdehnen,  und  Hunter  hat  ihren  Scheitel  bis  in  die  Rrgio  epigaslrica 
aufsteigen  gesehen.  — Die  Ursache,  warum  die  Uretercn  sieh  in  den  Grund, 
und  nicht  in  den  Scheitel  ciumiinden,  liegt  darin , dass  in  letzterem  Falle  die 
Uretercn  hei  der  Zusammenziehung  der  Blase  eine  Zerrung  erleiden  müssten, 
die  bei  ihrer  Einmündung  am  Grunde  der  Blase  gar  nie  Vorkommen  kann. 


§.  253.  Harnröhre. 

Die  Harnröhre,  Urethrn,  ist  der  Ausflthmngsgang  der  Harnblase, 
deren  Schleimhaut  und  submuköses  Bindegewebe  sie  vorzugsweise  bilden. 
Im  Manne  ist  sie  zugleich  der  Entleerungsweg  des  Samens:  — im 
Weibe  gehört  sie  nur  dem  uropoötisehen  Systeme  an.  Die  männliche 
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und  weibliche  Harnröhre  unterscheiden  sich  in  so  vielen  Punkten,  dass 
beide  eine  besondere  Schilderung  erfordern. 

a)  Männliche  Harnröhre. 

Die  männliche  Harnröhre  ist  ein  6" — 8"  langer,  2"' — 3"'  breiter, 
bis  auf  4"'  enveiterbarer  Schlauch,  der  einen  so  hohen  Grad  von  Aus- 
dehnbarkeit besitzt,  dass  er  die  Einführung  der  dicksten  Instrumente 
zur  Steinzertrttmmerung,  deren  Durchmesser  über  vier  Linien  beträgt, 
gestattet.  Von  ihrem  Beginne  am  Orißcium  vesicale,  bis  zum  äusseren 
Ende  an  der  Eichel  ( Orißcium  cutaneum ) nimmt  sie  folgenden  Weg. 
Sie  durchbohrt  in  schwach  bogenförmiger  Richtung  zuerst  die  Vorsteher- 
drüse (Prostata)  schräg  nach  vorn  und  unten,  geht  dann,  halbmond- 
förmig gekrümmt,  unter  der  Schamfuge  weg,  steigt  etwas  nach  vom 
und  oben,  und  legt  sich  an  der  Wurzel  des  männlichen  Gliedes  in  die 
Furche,  welche  zwischen  den  beiden  Sehwellkörpcm  der  Ruthe  (Cor- 
pora cavemosa  penis ) Übrig  bleibt,  und  in  welcher  sie  bis  zur  Eichel- 
spitze herabläuft.  Ihr  Verlauf  ist  somit  kein  geradliniger,  sondern  schwach 
S-förmig  gekrümmt  Die  erste  Krümmung  liegt  hinter  dem  Scham- 
bogen, und  kehrt  ihre  Concavität  nach  vom,  die  zweite  Krümmung 
liegt  an  der  Wurzel  des  hängenden  Gliedes,  ist  schärfer  als  die  erste, 
und  nach  unten  concav.  Durch  Auflieben  des  Gliedes  gegen  die  Rauch- 
wand kann  die  zweite  Krümmung  ausgeglichen  werden,  wie  es  bei  der 
Einführung  eines  Katheters  in  die  Harnblase  jedesmal  geschieht.  Die 
ganze  Länge  der  Harnröhre  bietet  drei  Abschnitte  dar,  welche  sind: 
1.  die  Pars  prostatica,  2.  der  Isthmus  s.  Pars  mem/iranucca  (Harnröhren- 
engei,  3.  die  Pars  raremosa  Gliedtheil  der  Harnröhre). 

1.  Die  Pars  prostatica  durchbohrt  bei  Individuen  mittleren  Alters 
die  Vorsteherdrüse  nicht  in  ihrer  Axe,  sondern  in  der  Regel  der  vor- 
deren Wand  näher  als  der  hinteren,  und  liegt  zuweilen  nur  in  einer 
Furche  der  vorderen  Fläche  der  Drüse.  Bei  Greisen  nähert  sie  sich 
der  hinteren  Wand  der  Prostata.  Die  Schleimhaut,  welche  sie  ausklei- 
det, bildet  an  ihrer  hinteren  Wand  eine  longitudinale,  8 Linien  lange 
Falte,  den  sogenannten  Schnepfenkopf  (Colliculus  seminalis,  Caput 
ijallinaijinis , Veru  montanum , Crista  urethrae).  Das  der  Harnblase 
nähere  Ende  dieser  Falte  ist  zu  einem  rundlichen  Hügel  aufgetrieben, 
welcher  sich  zum  schmalen  Theile  der  Falte , wie  der  runde  und  kleine 
Kopf  einer  Schnepfe  ( Sco/opa  j-  yallinago)  zu  seinem  langeu  und  dünnen 
Schnabel  verhält,  — woher  der  cursirende  Käme  Caput  gallinayinis 
stammt.  Auf  der  Höhe  dieses  rundlichen  Hügels  mündet  die  schon  von 
Morgagni  gekannte,  von  H.  Weber  als  Vesicula  prostatica  bezeich- 
nete  Blase  aus,  welche  eineu  in  die  Prostata  mehr  oder  weniger  tief 
eingelagerten,  nach  rück-  und  aufwärts  gerichteten  Blindsack  von  3 bis 
4 Linien  Länge  darstellt.  Das  blinde  Ende  des  Sackes  ist  weiter,  als 
der  zur  Oeffnung  führende  Hals  desselben,  welcher  nicht  Uber  1 Linie 
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misst.  Die  Gestalt  des  Blindsackes  ist  sonach  phiolenförmig , was  der 
Name  Sinus  poeuluris  richtig  ausdrttckt.  Dicht  am  Rande  der  Oeflhung 
der  Vesicula  poeuluris  mltnden  rechts  und  links  die  beiden  Ductus  eja- 
culatorii  in  die  Harnröhre  ein,  und  seitwärts  vom  Schnepfenkopfe  findet 
mau  die  feinen  und  zahlreichen  Oeffnungen  der  Ausführungsgänge  der 
Prostata.  (Siehe  Note  zu  §.  259.) 

2.  Der  Isthmus  urethrae  ist  nicht  der  engste,  aber  der  am  wenig- 
sten erweiterbare  Theil  der  Harnröhre.  Da  er  weder  von  der  Prostata 
(wie  der  Anfangstheil  der  Harnröhre),  noch  von  Schwellkörpern  (wie 
der  Gliedtheil  der  Harnröhre),  umgeben  wird,  sondern  blos  aus  Schleim- 
haut, aus  einer  dünnen  Schichte  von  Kreismuskelfasern,  und  umhüllen- 
dem, memhranösem  Bindegewebe  besteht,  wird  er  auch  allgemein  häu- 
tiger Theil  der  Harnröhre  genannt.  Kr  bildet  eine  nach  oben  concave 
Krümmung,  welche  aber  nicht  an  den  unteren  Rand  der  Symphysis  an- 
liegt, sondern  ’/j"  von  ihr  entfernt  bleibt,  so  dass  zwischen  ihm  und 
der  Symphyse  ein  Raum  bleibt , der  durch  einen  Theil  der  tiefen  Binde 
des  Mittelfleiches  verschlossen  wird.  Man  nennt  diesen  Theil  sehr  un- 
passend das  IAgamenlum  trianguläre  urethrae.  — Der  häutige  Theil  der 
Harnröhre  ist  von  später  zu  beschreibenden  Muskelfasern  umgeben  (§.270>, 
und  kann  durch  sie  mehr  als  jeder  andere  Theil  der  Harnröhre  ver- 
engert werden.  Ist  er  unter  dem  Ligamentum  trianguläre  urethrae  her- 
vorgekommen (oder  besser  gesagt:  hat  er  die  tiefe  Binde  des  Mittel- 
fleisches durchbohrt),  so  wird  der  weitere  Verlauf  der  Harnröhre 

3.  als  Pars  caremosa  urethrae  von  einem  Schwellköqier  rings  um- 
geben, welcher  mit  ihr  an  die  Wurzel  des  Gliedes  gelangt,  und  von 
da  an  sich  mit  ihr  in  den  hängenden  Theil  des  Gliedes  umbiegt,  um 
sie  bis  zum  Orifieium  rutaneum  zu  begleiten.  Dieser  Schwellkörper 
(Corpus  cavemosum  urethrae)  hat  dieselbe  Textur,  wie  die  später  zu 
erwähnenden  beiden  Schwellkörper  des  Gliedes  ( Corpora  caremosa  penis), 
in  deren  unterer  Furche  er  liegt.  Jenes  Stück  des  Corpus  cavemosum 
urethrae,  welches  mit  der  Harnröhre  bis  zur  Wurzel  des  Gliedes  auf- 
steigt, heisst,  seiner  Dicke  wegen,  Harnröhrenzwiebel,  Bulbus 
urethrae.  Der  Theil  der  Harnröhre,  welcher  vom  Bulbus  »imschlossen 
wird,  zeigt  eine  nicht  unbedeutende  flache  Ausbuchtung  seiner  unteren 
Wand.  In  dieser  nimmt  er  die  Ausführungsgänge  der  hinter  dem  Bulbus 
gelegenen  beiden  Glandulae  Coirperi  auf.  In  derselben  Vertiefung  wer- 
den auch  unter  besonderen  ungünstigen  Verhältnissen  die  Instrumente 
aufgehalten,  welche  in  die  Harnblase  geführt  werden  sollen.  Sucht  man 
sie  trotz  des  Hindernisses  fortzustossen , so  können  sie , nachdem  sie  die 
untere  Wand  der  Harnröhre  im  Bulbus  durchbrochen  haben,  in  das  be- 
nachbarte Zellgewebe  gelangen,  und  die  so  gefürchteten  falschen  Wege 
in  das  Mittelfleisch  bohren.  — Der  Gliedtheil  der  Harnröhrenschleimbaut 
ist  im  leeren  Zustande  in  niedrige  Längenfalten  gelegt,  welche  eben  die 
grosse  Erweiteruugsfähigkeit  der  Harnröhre  bedingen.  Zwischeu  diesen 
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Falten  finden  sich  die,  nur  bei  kranker  Harnröhrenschleimhaut  vorkoin- 
menden,  tasehenartigen  Vertiefungen  der  Schleimhaut,  Lacunae  Mor- 
gagni, welche  namentlich  an  der  unteren  Wand  so  gross  werden  können, 
dass  sie  den  Lauf  ciugefllhrter  dtlnner  Sonden  aufzuhalten  im  Stande 
sind.  Die  kleinen  traubigen  SchleimdrUsehen  der  Fürs  cavemosa  sind 
als  Glandulae  Littrianae  bekannt  Bevor  die  Harnröhre  an  der  Eichel 
mit  einer,  durch  zwei  seitliche  Lippen  begrenzten,  senkrechten  Oeftnung 
mündet,  erweitert  sieh  ihre  untere  Wand  in  der  Eichel  zur  schiffför- 
migen  Grube,  Fossa  naricularis,  in  welcher  die  ersten  Erscheinungen 
der  syphilitischen  Harnröhrenentzündung,  des  Trippers,  auftreten.  — Das 
Epithelium  der  Harnröhre  ist  cylindrisch.  Erst  in  der  Nähe  der  Fossa 
navieularis  geht  es  in  ein  geschichtetes  Pflasterepithel  Uber. 

Mandel  die  Harnröhre  nirlit  an  der  Eichel,  sondern  an  einem  beliebigen 
Punkte  der  Medianlinie  der  unteren  Fläche  des  Gliedes  aus,  so  heisst  dieser 
llildungsCchler  Hypospadie.  Ausmündung  der  Harnröhre  auC  der  Rtlcken- 
llächc  des  Gliedes  ist  ungleich  seltener,  und  wird  als  Anaspadie  bezeichnet. 
Sie  kommt  in  der  Regel  nur  mit  anderen  ßildungsahweichuugen  der  Harnorgane 
vergesellschaftet  vor. 


b)  Weibliche  Harnröhre. 

Die  weibliche  Harnröhre  ist  nur  1 '/i " lang,  hat  weder  einen  Schwell- 
körper, noch  eine  Pars  prostatica,  da  die  Vorsteherdrüse  fehlt.  Sie  ist 
also  durch  ihre  Lage  und  häutige  Stnictur  nur  dem  häutigen  Theile  der 
männlichen  Harnröhre  gleichzustellen,  ist  aber  weiter  als  dieser,  und 
lässt  sich  überdies  bis  auf  6"'  Durchmesser  und  darüber  ausdehnen. 
Instrumente  sind  deshalb  leicht  in  sie  einzuführen,  und  ziemlich  grosse 
Blasensteine  können  mit  dem  Strahle  des  Harns  (der  bei  Weibern  ein 
dickerer  ist,  weshalb  auch  das  Harnen  kürzer  dauert),  oder  durch  die 
Zange  herausbefördert  werden.  Sie  hat  eine  schräge,  nach  vorn  und 
unten  abschüssige  Lage,  und  dieselbe  Befestigung  durch  das  Ligamen- 
tum trianguläre  urethrae,  wie  die  männliche.  Ihre  äussere  Mündung 
liegt  über  dem  Scheideneingange  in  der  Tiefe  der  Schamspalte,  und  hat 
eine  rundliche  Gestalt  mit  gewulstetem  Rande,  welcher  bei  einiger 
Hebung  im  Untersuchen  der  äusseren  Genitalien  des  Weibes  leicht  zu 
fühlen  ist. 

Das  zur  Besichtigung  der  Lage  der  Harnblase  benutzte  Präparat  dient  zu- 
gleich zur  Untersuchung  des  Verlaufes  der  Harnröhre,  welche  eine  genaue  He- 
kannlschaR  mit  den  topographischen  Verhältnissen  des  Mittelflcischcs  voraus- 
setzt, und  deshalb  hier  schon  dasjenige  narlizusehen  ist , was  spater  aber  die 
Anatomie  des  Mitleincischcs  gesagt  wird.  Erst  wenn  man  mit  dem  Verlaufe 
der  Harnröhre  ins  klare  gekommen  ist,  wird  sie  herausgehommen,  ihre  Pars 
proslalica  und  der  Isthmus  von  oben  gespalten , und  der  Schnitt  bis  zum 
Scheitel  der  Harnblase  verlängert.  Die  Theile  werden  gespannt  und  auf  einer 
Unterlage  mit  Nadeln  befestigt,  um  den  Collirulus  seminalis  mit  der  Mündung 
der  Vesicula  proslalica,  die  Oeühungcn  der  Ductus  ejaculalorii  und  der  Pro- 
statagange, das  Trigonum  Lieutaudii,  und  die  Insertionen  der  Harnleiter  zu 
I. ehrbuch  der  Anatomie.  «.  Auf!.  _|Q 
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sehen.  Man  hemerkl  hiebei  zuweilen,  besonders  hei  Greisen,  dass  von  dem 
gegen  die  Harnblase  gerichteten  Ende  des  Colliculus  seminalu  zwei  halbmond- 
förmige, niedrige,  symmetrisch  gestellte,  Sclileiinhaulfallen  seitwärts  auslaufen. 
die  ihre  Contavitat  nach  vorn  kehren,  und  ein  llinderniss  heim  Kallielensiren 
ahgehen  können.  Ebenso  IrifTt  es  sich,  dass  hei  abnormer  Vergrdssernng  der 
Prostata,  der  hintere  Rand  ihres  initiieren  Lappens,  die  Schleimhaut  des  Blasen- 
lialsos  in  die  Höhe  hehl,  und  einen  (|ueren  Vorsprung  erzeugl,  der  von  A ni  u s s a t 
(Recherches  sur  l iirelrc  de  riioimue  et  de  la  femnie,  Areli.  gdn.  de  med.  tont.  IV.) 
als  Valrula  pylurica  rrsicae  heschricben  wurde. 

Wie  gross  die  ErwoiterungsRlhigkcil  der  weiblichen  Harnröhre  ist,  hat  mir 
ein  Pall  bewiesen,  wo  ein  V“  Querdurchmesser  haltender  Blasenstein,  den  ich 
aufbewahre,  ohne  Kuiisthilfe  entleert  wurde,  und  ein  zweiter  noch  seltener 
und  vielleicht  beispielloser,  wo  ein  Frauenzimmer  mit  complelcr  Atresia  raginae, 
durch  die  Harnröhre,  welche  hei  der  ärzllirhen  Untersuchung  der  Ge- 
schlechlslheile  den  Zeigefinger  leicht  in  die  Blasenhöhle  gelangen  liess,  oftmals 
hegallcl  wurde. 


B.  tfschlerhtswerkzeage. 

§.  254.  Eintheilnng  der  Gesehlechlswerkzeuge. 

Die  Geschlechts- oder  Zeugu ngs- Organe,  Organa  sej-ualia  *. 
genitalia,  bestehen  aus  denselben  Abtheilungen,  wie  die  Harnwerkzeuge. 
Ihre  Bestimmung  ist  nicht,  wie  die  aller  Übrigen  Eingeweide,  auf  die 
Erhaltung  des  Individuums,  sondern  auf  die  Fortpflanzung  seiner  Art 
gerichtet.  Eine  doppelte,  den  Zeugungsstoff  seeemireiule  Drüse  mit 
ihrem  AusfUhrungsgange , ein  Behälter  zur  Aufbewahrung  und  Reifung 
desselben,  und  ein  an  die  Körperoberfläche  führender  Kanal,  sind  ihre 
wesentlichen  Restandtheile.  Ihre  Eiutheilung  in  äussere,  mittlere,  und 
innere,  ist  nicht  auf  beide  Geschlechter  anwendbar,  da  die  den  inneren 
weiblichen  Genitalien  entsprechenden  männlichen , ausserhalb  der  Bauch- 
höhle liegen.  Besser  ist  die  Eiutheilung  in  eigentliche  Zeugungs- und 
Begattungsorgane.  Erstere  bereiten  die  Zeugungsstoffe,  letztere 
vermitteln  die  durch  die  geschlechtliche  Vereinigung  zu  Stande  kom- 
mende Befruchtung.  Jene  sind  im  männlichen  Geschleckte:  die  Hoden, 
die  Samenleiter,  und  die  Samenbläschen;  — im  Weibe:  die  Eierstöcke, 
die  Eileiter,  und  die  Gebärmutter;  — diese  im  Manne:  das  Zeugungs- 
glied; — im  Weibe:  die  Scheide  und  die  äusseren  Geschlechtsteile. 


I.  Männliche  Geschlechtsorgane. 

§.  255.  Mode.  Nebenhode. 

Die  Hoden  sind,  als  Secretionsorgane  des  männlichen  befruchten- 
den Zeugungsstoffes,  das  Wesentliche  dieses  Systems,  und  bedingen 
allein  den  Geschlechtscharakter  des  Mannes,  indem,  wie  man  an  Ca- 
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strafen  und  verschnittenen  Thieren  sieht , der  Verlust  dieser  Organe  das 
Zeugungsvermögen  vernichtet,  und  die  übrigen  Attribute  des  Geschlechtes 
nutzlos  werden,  oder  schwinden.  Sie  hängen  am  Samenstrange , und 
liegen  im  Grunde  des  Hodensackes  neben  einander,  der  rechte  meistens 
höher  als  der  linke,  und  bestehen  aus  dem  eigentlichen  Hoden  (Testis, 
Testicuhu,  Orchis  s.  Didymus)  und  dem  Neben-  oderOberhoden  (Epi- 
didymis s.  I V/ rastat a earicosa). 

ai  Der  Ho  de  hat  eine  eiförmige,  etwas  flachgedrückte  Gestalt,  mit 
einer  äusseren  und  inneren  Fläche,  einem  vorderen  und  hinteren  Rande, 
einem  oberen  und  unteren  Ende.  Er  liegt  nicht  ganz  senkrecht,  indem 
sein  oberes  Ende  etwas  nach  vorn  und  aussen,  sein  unteres  nach  hinten 
und  unten,  sein  vorderer  Rand  etwas  nach  unten,  und  sein  hinterer  nach 
oben  gewendet  ist. 

b)  Der  Nebenhode  ist  ein  länglicher,  an  den  hinteren  Rand  des 
Hoden  spangenartig  sich  anschliessender  Körper,  dessen  dickes  oberes 
Ende  der  Kopf,  dessen  unteres  dünneres  und  in  den  Samenleiter 
(V'as  deferetu)  sich  aufbiegendes  Ende,  der  Schweif  genannt  wird. 

Der  Hode  wird  von  einer  fibrösen  Haut  umgeben,  Tunica  alhuyinea 
s.  propria,  welche  seine  Gestalt  bedingt,  und  von  ihrer  inneren  Ober- 
fläche eine  Menge  sehr  dünner  Scheidewände  entstehen  lässt,  welche 
den  Hodenraum  in  kleinere  Fächer  abtheilen.  Gegen  die  Mitte  des 
hinteren  Randes  des  Hoden  strahlt  ein  ganzes  Bündel  solcher  Scheide- 
wände von  einem  2"' — 3"'  hohen,  und  6"' — 8"'  langen  keilförmigen 
Fortsatz  der  Albuginea  aus,  welcher  Corpus  Highmori  genannt  wird. 
Die  Scheidewände  senken  sich  in  die  weiche  Substanz  des  Hoden  ein, 
und  theilen  diese  in  viele  Läppchen  (100  — 200  Krause),  deren  jedes 
aus  einem  Convolut  von  zwei  bis  fünf  samenabsoudernden  Kanälchen, 
Tubuli  scmiui/'eri,  besteht.  Die  aus  structurloser  Wand  bestehenden 
Tubuli  seminiferi  haben  einen  Durchmesser  von  0,07"',  sind  zu  Knäueln 
oder  Läppchen  zusanimengeballt,  welche  ihre  breitere  Basis  gegen  die 
Flächen  des  Hoden  kehren,  ihre  Spitze  gegen  das  Corpus  Highmori 
wenden.  Die  aus  einem  Läppchen  herauskommenden  Samengefässe 
anastomosiren  mit  den  übrigen  im  Corpus  Highmori,  wodurch  das  Ilete 
II aller i entsteht,  aus  welchem  12 — lt»  geradlinige  und  stärkere  Tubuli 
hervorgehen,  welche  die  Albuginea  durchbohren,  und  in  den  Kopf  des 
Nebenhoden  treten,  wo  sie  sich  neuerdings  in  darmähnlich  verschlungene 
Windungen  biegen,  welche  ähnliche  Läppchen,  wie  die  innerhalb  der 
Albuginea  befindlichen  Samenröhrchen  bilden.  Diese  Läppchen  kehren 
ihre  Spitze  gegen  den  Hoden,  ihre  Basis  gegen  den  Kopf  des  Neben- 
hoden, welchen  sie  eigentlich  bilden.  Der  Kopf  der  Epididymis  ist  so- 
mit nichts  Anderes,  als  die  Summe  aller  dieser  Läppchen,  welche,  ihrer 
umgekehrt  kegelförmigen  Gestalt  wegen,  Codi  vasrulosi  Hal/cri  genannt 
werden.  Durch  den  Zusammenfluss  aller  Coni  Ilalleri  entsteht  ein  ein- 
faches Sameugetäss,  welches,  in  zahlreichen  Krümmungen  verlaufend, 
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und  mit  einer  festeren  Bindegewebshaut  umgeben,  die  Wesenheit  des 
Nebenhoden  bildet,  gegen  die  Camla  an  Dicke  gewinnt,  und  durch  buo- 
cessive  Abnahme  seiner  Schlängelungen,  in  den  geradlinig  aufsteigenden 
Samenleiter  (Vas  deferens)  Ubergeht.  Das  I ’as  dt  fr  mm  wird  auch, 
seiner  vom  Hoden  gegen  den  Bauch  gehenden  Richtung  wegen,  zurttck- 
laufendes  Sa  menge  fass  genannt.  Es  steigt  im  Sameustrange  ein- 
geschlossen (in  welchem  es,  seiner  Härte  wegen,  leicht  mit  den  Fingern 
zu  fühlen  ist)  gegen  den  Leistenkanal  auf,  dringt  durch  diesen  in  die 
Bauchhöhle , biegt  sich , die  Arien a epigastrica  inferior  kreuzend , zur 
hinteren  Wand  der  Harnblase  herab,  und  läuft  nun,  dem  der  anderen 
Seite  immer  näher  rttckcnd,  zum  Blasengrund,  wo  es  an  der  inneren 
Seite  seines  Samcnbläschens  liegt,  und  nachdem  es  mit  diesem  sieh 
durch  einen  kurzen  Kanal  verbunden  hat,  als  Ductus  ejaculatorius  am 
Colliculus  seminalis  der  Pars  prostaticn  urethrae,  wie  früher  gesagt 
(§.  253),  ausmündet. 

Die  Frage,  wie  die  feinsten  Tubuli  seminiferi  entspringen,  kann  ich  nach 
den  vollkommensten  Injeclionen  derselben,  die  ich  anferligte,  dahin  beantworten, 
■lass  ihr  Ende  nie  blind  ist,  wie  das  eines  Speichclganges.  sondern  immer  mit 
zwei  benachbarten  Samengeßsschen  durch  Schlingen  zusammenhangt.  Solche 
Endschlingeu  werden  nicht  Idos  zwischen  den  Samengeßsschen  Eines  Läpp- 
chens , sondern  auch  in  angrenzende  Läppchen  hinüber  gebildet , wodurch  sie 
alle  unter  einander  Zusammenhängen.  — Könnte  man  alle  gewundenen  Tubuli 
seminiferi  herausnehmen , lind  sie  in  gerader  Linie  an  einander  stückeln , so 
erhielte  man  ein  Samengeßss  von  circa  1050  Fuss  (Krause),  nach  Monro 
sogar  von  5208  Fuss  Länge.  Was  an  den  Speicheldrüsen  durch  wiederholte 
Spaltungen  der  Ausfilhrungsgänge  au  Grösse  der  absondernden  Fläche  gewonnen 
wurde,  wird  in  den  Hoden  durch  Länge  der  Samcnwcge  erreicht. 

Nicht  ganz  selten  hat  der  Samenkanal,  der  den  Nebenhoden  bildet,  ein 
Anhängsel  von  gleicher  Structur,  und  eben  so  gewunden  (Vasculum  aberrant 
Hallen ).  Ich  habe  es  mehrmals  beobachtet,  aber  nie  aus  dem  las  deferens, 
sondern  immer  aus  der  Epididymis  entstehen  gesehen.  Seine  Krümmlingen 
bilden  entweder  ein  langes,  selbstständiges,  am  oberen  oder  unteren  Rande  der 
Epididymis  sich  hinziehendes  Läppchen,  oder  es  steigt  nur  wenig  geschlängelt 
im  Sameustrange  auf,  um  blind  zu  endigen.  Letztere  Form  ist  von  Haller, 
Sömmerring,  Krause,  undHusrhkc  allein  erwähnt.  Wenn  es  ain  Neben- 
hoden anlicgt,  endigt  es  nicht  immer  blind,  sondern  mündet  Oders  in  den 
Samenkanal  desselben  wieder  ein,  so  dass  zwischen  beiden  eine  Insel  bleibt, 
welche  an  die  im  Hoden  selbst  slatirindenden  Anastoinosen  der  Samenkanälchen 
erinnert.  Der  Durchmesser  dieses  lnselgeßsses  ist  nie  dem  des  eigentlichen 
Nchcnhodengeßsses  gleich,  sondern  1 — 2ma!  kleiner.  Ein  mit  dem  Tat  de- 
ferens  aufsleigendes  und  blind  endigendes  Vasculum  aberrans,  ist  den  auch 
an  anderen  Drüsengängen  zußllig  vorkommenden  Direrliculis  analog,  welche 
die  Eigenschaften  des  normalen  AusfUhrungsganges  besitzen,  und  deshalb  am 
Vas  deferens  sich  durch  Länge  und  Windung  auszeichncn. 

Die  Wand  des  Vas  deferens  besteht  aus  einer  inneren  Schleimhaut  mit 
Cyliiiderepithehum , einer  darauf  folgenden  dicken  Schichte  organischer,  glatter 
Muskelfasern,  und  einer  äusseren  Bindegewebshaut.  Im  Nebenhoden  linden  sich 
dieselben  Elemente  in  den  Wandungen  seines  vielfach  gewundenen  Samenganges. 
Nur  in  den,  den  Kopf  des  Nebenhoden  bildenden  Conis  rasculosis  Hallen  wird 
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nach  0.  Hecker  l Wiener  med.  Wochenschrift,  1S56,  N.  12)  «las  Oylindcrepithcl 
durch  ein  Fliminercpithel  vertreten.  Die  Wandungen  «ler  Tubuli  spermatophori 
im  llüdenparcui'hym  bestellen  nur  aus  einer  undeutlich  gefaserten,  fast  slructur- 
luscn  Membran.  — Je  näher  das  Vas  deferens  den  Samenbläschen  kommt, 
desto  zahlreicher  treten  in  seiner  Schleimhaut  acinitse  Drilschcn  auf. 

Die  Arterien  des  Hoden  sind  die  Arteria  spermalica  inlema,  und  die 
Arteria  r asis  deferentis  Cooperi.  Erslere  stammt  aus  der  Itauehaorla,  letztere 
aus  einer  Arterie  der  Harnblase.  Beide  anastomosireu  mit  einander,  bevor  sie 
am  Corpus  Hiyhmori  die  Alhuginea  durchbohren , um  Capillarnelze  zu  bilden, 
welche  aber  nicht  jedes  einzelne  Samenkanälchen,  sondern  ihre  Bündel  (Läpp- 
chen) umspinnen,  und  ihrer  extremen  Feinheit  wegen  schwer  durch  Injection 
sichtbar  zu  machen  sind.  Die  rückftlhrenilen  Venen  bilden,  bevor  sie  sich  zur 
Fenn  spermalica  interna  vereinigen,  ein  mächtiges  Geliecht  (l‘ltxus  pampini - 
formisj,  dessen  krankhafte  Ausdehnung  die  Varicocete  erzeugt.  Es  darf  nicht 
wundern,  dass  die  Arterien  lind  Venen  des  linden  aus  den  grossen  Gcftissen 
der  Bauchhöhle  stammen,  da  der  Hode  sich  nicht  im  Hodensacke,  sondern  in 
der  Bauchhöhle  des  Embryo  bildet,  und  somit  seine  Blutgefässe  aus  den  näclist- 
gelegencti  Stämmen  des  Unterleibes  (Aorta  und  Vena  cava  ascendens)  bezieht. 

Sellen  sind  beide  Hoden  gleich  gross;  die  Vergrüsserung  betrifft  gewöhn- 
lich den  linken  Hoden,  welcher  meist  tiefer  hängt  als  der  rechte.  Würden 
heule  Hoden  gleich  hoch  aufgehangen  sein,  so  wäre  es  besonders  bei  relaxirten 
Hodensäcken  unvermeidlich,  dass  sich  die  Hoden  beim  Sprung  und  Lauf  an 
einander  stiessen.  — Partielle  Anschwellungen  des  Nebenhoden,  oder  Gvsten 
im  Samcnslrange,  scheinen  «lie  älteren  Berichte  (Varol,  Bore  Ui,  Graalj 
von  Männern  mit  3,  4,  ja  selbst  5 Hoden  (Miscell.  nat.  cur.  Annus  V,  Dec.  3) 
veranlasst  zu  haben.  Fern  ei  erwähnt  eine  Familie,  deren  sännntliche  männ- 
liche Sprossen  3 Hoden  hatten.  Kryptorchismus  und  Monarchismus  (Verbleiben 
heiiler  oder  eines  Iloilen  in  der  Bauchhöhle)  sind  Entwicklungshemmungen;  — 
wahrer  Defect  der  Hoden  ( Anorchismus J wurde  nur  bei  Missgeburten  gesehen. 

Mit  Quecksilber  injirirte  Hodenpräparate  geboren  zu  den  seltensten  uud 
werthvollsten  ßesilzthilmern  anatomischer  Museen.  Ich  habe  solche  Präparate 
in  der  gelungensten  Form  nur  in  den  Museen  von  Slrassburg  und  Kopenhagen 
angelroflen.  Die  Präparate  der  hiesigen  Sammlung  reiben  sich  diesen  auf 
würdige  Weise  an.  Mau  wähle  zur  Injection  nur  Hoden  von  jüngeren  In- 
dividuen, welche  nach  langem  Krankenlager  starben.  Bevor  man  das  Vas  de- 
ferens  injicirt,  bemühe  man  sich  seinen  Inhalt  durch  Kneten  «les  Nebenhoden 
sorgfältig  auszupressen.  Erwärmung  des  Hoden  ist  für  den  guten  Erfolg  der 
Injection  unerlässlich.  Die  Quecksilbersäule  soll  eine  Hübe  von  IS  Zoll  haben, 
und  das  Einilringen  des  Metalls  in  die  Samengefässc  kann  durch  zweckmässig 
angebrachten  Fingerdrnck  sehr  erleichtert  werden. 


§.  256.  Verhältniss  des  Hoden  zum  Peritoneum.  Tunica  vaginalis 

testis  propria. 

Es  ist  not h wendig,  in  die  Genesis  des  Hoden  einzugehen,  um  die 
Bildung  jener  Haut  zu  verstehen,  welche  als  besondere  Scheiden- 
haut, Tunica  rayinalis  testis  propria,  im  Erwachsenen  vorkommt,  und 
zwei  Ballen  bildet,  deren  innerer  mit  der  äusseren  Oberfläche  der  Al- 
buginea  fest  verwachsen  ist,  und  deren  äusserer  den  Hoden  nur  lax  unt- 
giebt.  Der  Hode  entwickelt  sich,  in  den  Erstlingsperiodeu  des  Fütus- 


Digitized  by  Google 


630  §.  256.  Verhältnis  des  Hoden  rum  Peritoneum.  Tunica  vaginalis  lestis  propria. 

lcbens,  in  der  Bauchhöhle  an  der  inneren  und  oberen  Seite  eines  drü- 
sigen Organs,  welches  zu  beiden  Seiten  der  Wirbelsäule  liegt,  in  der 
Entwicklungsgeschichte  als  Wolff’schcr  Körper  (auch  Pritnordial- 
niere)  bekannt  ist,  und  in  demselben  Masse  schwindet,  als  Niere  und 
Hode  sich  ausbilden.  Das  Bauchfell  bildet,  von  der  Lende  her,  eine 
Einstülpung,  um  den  embryonischen  Hoden  zu  überziehen.  Diese  Ein- 
stülpung ist  das  Mesorchium  (Seilen.  Das  In.«  deferen*  und  die  Blut- 
gefässe senken  sich  in  die  hintere  Wand  des  Hoden  ein,  welche  nicht 
vom  Peritoneum  überzogen  wird,  und  liegen  somit  extra  ramm  peritonei. 
Das  Mesorchium  reicht  bis  zur  Bauchöffnung  des  Leistenkanals  als  Falte 
herab,  und  schliesst  einen  wahrscheinlich  eontractilen  Strang  ein,  der 
vom  Hodensack  kommt,  durch  den  Leistenkanal  in  die  Bauchhöhle  und 
bis  zum  Hoden  hinaufgeht,  mit  welchem  er  verwächst.  Denkt  man  nun, 
dass  dieser  Strang  sich  allmälig  zusammenzieht  und  verkürzt,  so  leitet 
er  den  Hoden  gegen  den  Leistenkanal,  und,  durch  diesen  hindurch,  in 
den  Hodensaek  herab.  Er  heisst  darum  Leit  band  des  Hoden,  Guber- 
jKtcu/tim  Huntrri.  Da  der  Hode  fest  mit  dem  Bauchfelle  verwachsen 
ist,  so  muss  dieses  als  beutelförmige  Ausstülpung  dem  herabsteigenden 
Hoden  folgen,  und  es  wird  eine  Periode  im  Embryoleben  geben,  wo 
man,  von  der  Bauchhöhle  aus,  mit  einer  Sonde  in  den  offenen  Leisten- 
kanal eindringen  kann,  welcher  von  dem  ausgcstülpten  Bauchfellbeutel 
ausgekleidet  wird.  Die  Blutgefässe-  und  das  Vas  deferens  werden,  da 
sie  ursprünglich  extra  cavum  peritonei  lagen,  nicht  in  der  Höhle  dieses 
Beutels  liegen  können.  Von  der  Bauchöffnung  des  Leistenkauais  an- 
gefangen, verwächst  der  Beutel  — der  allgemein  als  Processus  vaginalis 
peritonei  bezeichnet  wird  — gegen  den  Hoden  herab  (siehe  oben  §.  240|. 
Die  Verwachsung  hört  aber  dicht  Uher  dem  Hoden  auf,  und  dieser  muss 
somit  in  einem  aus  zwei  Ballen  gebildeten  serösen  Sack  liegen,  dessen 
innerer  Ballen  mit  seiner  Tunica  albuginea  schon  in  der  Bauchhöhle  ver- 
wachsen war,  dessen  äusserer  Ballen  sich  erst  durch  das  N'achziehen 
des  Peritoneuni  beim  Descensus  testiculi  durch  den  Leistenkanal  bildete. 
Beide  Ballen  kehren  sich  ihre  glatten  Flächen  zu,  und  schlicssen  eineu 
linum  ein,  der,  vor  der  Verwachsung  des  Processus  peritonei,  mit  der 
Bauchhöhle  communicirte.  In  diesem  Baume,  der  wenig  Tropfen  gelb- 
lichen Serums  enthält,  entwickelt  sich  durch  Uebermass  seröser  Abson- 
derung der  sogenannte  Wasserbruch  — Hydrorele. 

Schlitzt  man  den  äusseren  Hallen  der  Tunica  vaginalis  propria  auf,  und 
drückt  man  den  linden  heraus,  so  sicht  man,  dass  auch  der  Ncbenhodc  einen, 
wenn  auch  nicht  ganz  vollständigen  l'eherzug  von  ihr  erhält.  Während  die 
Tunica  vaginalis  propria  vom  Nebenhoden  auf  den  Hoden  übersetzt , schiebt 
sic  sich  beut  eiförmig  zwischen  die  Conlacinächcn  beider  Organe  hinein,  und 
erzeugt  dadurch  eine  blinde  Bucht,  deren  EingangsülTnung  nur  dem  mittleren 
Theile  des  Nebeuhoden  entspricht.  Die  halbniondfürinigeu  Ränder  dieser  OelT- 
tiung  bilden  die  sogenannten  Ligamenta  cpidiilymidis.  Die  Stelle  der  Albuginea 
lestis,  wo  die  Saiuengefässe  aus-  und  eingehen,  wird,  da  sie  schon  beim  Eiu- 
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bryo  vom  Peritoneum  unbedeckt  bleibt,  auch  im  Erwachsenen  von  der  Tunica 
vaginalis  propria  nicht  überzogen  sein  können. 

Ein  Analogon  des  Processus  vaginalis  des  männlichen  Embrvo’s  findet  sich 
auch  bei  weiblichen  Früchten,  indem  das  Peritoneum  hei  letzteren  gleichfalls 
eine  Strecke  weit  sich  in  den  Leistcnkanal  als  hlindabgeschlossener  Fortsatz 
längs  des  runden  Multerbandes  aussackt.  Dieser  Fortsatz  ist  das  Oiverliculum 
Nuckii,  welches  ausnahmsweise  auch  im  erwachsenen  Weibe  offen  bleiben  kann. 

Am  oberen  Ende  des  Hoden  oder  am  Capul  epididymidis  kommt  eine 
hir.se-  bis  haufkorngrossc  Hydalidc  vor  fllydalis  Morgagni) , welche  Meckel 
zuerst  als  normales  Gebilde  erkannte,  und  welche  nach  Krause  einer  Appen-  » 
dis  epiploica,  wie  sic  am  Bauchfellüberzuge ' des  dicken  Darms  Vorkommen, 
analog  ist.  Nach  Ko  beit  dagegen,  repräsentirt  sie  das  letzte  Eeherhlcibsel 
der  oberen  Blinddärmchcn  des  Wolff'schen  Körpers.  Note  zu  §.274. 
Ausführliches  über  diese  Hydalidc,  so  wie  Uber  zottcnarlige  Verlängerungen  der 
Tunica  vaginalis  propria,  ist  von  Luschka  in  Firchoic’z  Archiv,  1853,  unter 
dein  Titel:  Die  Appendiculargebildc  des  menschlichen  Hoden,  mitgethcill  worden. 

Sollte  der  Processus  vaginalis  perilonei  nicht  verwachsen,  so  können  sich 
Baucheingeweide  in  seine  Höhle  vorlagern,  und  den  sogenannten  angeborenen 
Leiste n bruch  bilden,  der  sich  von  dem  nach  Verwachsung  des  Processus 
entstandenen  Leistenbruch , dadurch  unterscheidet,  dass  er  keinen  besonderen 
Bruchsack  hat,  wenn  man  nicht  den  offenen  Processus  perilonei  selbst  dafür 
ansehen  will , und  dass  das  vorgefallcne  Eingeweide  mit  dem  Hoden  selbst  in 
Berührung  kommt.  Die  Charakteristik  des  angeborenen  Leistenbruches  wurde 
zuerst  von  R.  de  Garantie  gegeben.  Essai  d'un  Haiti!  des  hernies.  Paris,  1726. 

Bischoff  behauptet  (Entwicklungsgeschichte,  pag.  360),  dass  von  dem 
verwachsenen  Tlieilc  des  Processus  perilonei  keine  Spur  im  Erwachsenen  übrig 
bleibe,  und  dass  sirh  das  Bauchfell  von  der  Oeffnung  des  Leistenkanals,  so 
leicht  wie  von  anderen  Stellen  der  Rauchwand  abziehen  lasse.  Ich  habe,  als 
ich  dem  in  §§.  163  und  240  erwähnten  theilweisen  Offenbleiben  des  Eingangs 
in  den  Processus  perilonei  an  vielen  Leichen  nacliforschte,  gefunden,  dass  ein 
Band,  welches  ich  Ligula  nennen  will,  von  der  Verwachsungsstelle  an  in  den 
Samenstrang  hinabläuft,  und  sich  2 — 3 Zoll  weit  verfolgen  liess,  bevor  es  iin 
Bindungszellgewebe  der  Gefässe  unterging.  Sollte  nicht  der  Zug,  welchen  der 
Hode  mittelst  der  Ligula  am  Bauchfelle  ausübt,  die  Fossa  inguinalis  externa 
erzeugen'? 


§.  257.  Samenstrang  und  gemeinschaftliche  Scheidenhaul. 

Der  Samenstrang,  Funiculus  spermaticus,  ist  ein  cylindrisches, 
vom  Leistenkanal  zum  Hoden  hcrablaufendes  Bündel  von  Gelassen  und 
• Nerven,  welche  durch  lockeres  Bindegewebe  zusammengehalten  werden, 
und  au  welchem  der  Hode  gleichsam  aufgehiingt  isL  Es  wird  von  einer 
dünnen  fibrösen  Haut  umgeben,  welche  sich  von  oben  nach  unten  er- 
weitert, und  auch  den  Hoden  aufnimmt.  Diese  Haut,  Uber  deren  Ur- 
sprung die  Angaben  sehr  differiren,  führt,  ihrer  Beziehung  zum  Sarnen- 
strang  und  Hoden  wegen,  gewöhnlich  den  Namen  der  gemeinschaft- 
lichen Scheidenhaut,  Tunica  vaginalis  communis.  Wir  betrachten 
sie  als  eine  Fortsetzung  der  Fascia  transversa  abdominis , welche  den 
durch  den  Leistenkanal  heraustretenden  Samenstrang  sammt  dem  Hoden 
scheidenartig  einhüllt.  Sie  bildet  keine  Höhle,  wie  die  Tunica  vaginalis 
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propria,  indem  ihre  innere  Fläche  theils  mit  dem  Bindegewebe  der  Ge- 
fässc  des  Samenstranges,  theils  mit  dem  äusseren  Ballen  der  Tunica 
vaginalis  propria,  verwachsen  ist.  Ihre  äussere  Fläche  wird  von  den 
sehlingenformigen  Bändeln  des  Cremaster  (Hebemuskel  des  Hoden)  be- 
deckt, worauf  nach  aussen  noch  eine  feine,  fibröse  Membran  folgt,  welche 
an  den  Rändern  der  äusseren  Oeflhung  des  Leistenkanals  entspringt, 
und  bei  alten  voluminösen  Hernien  sieh  so  sehr  verdickt,  dass  sie  als 
besondere  Schichte  des  Samenstranges  erwähnt  zu  werden  verdient 
(Fascia  Cooperi). 

Ein  interessantes  mikroskopisches  Vorkommen  an  der  gemeinschaftlichen 
. Scheidcnhaul  bilden  die  von  Rektorzik  aiifgefimdenen , kolbenförmigen  Er- 
habenheiten auf  derselben,  welche  aus  Bindegewebs-  und  elastischen  Fasern 
bestehen,  und  in  Form  und  Hau  den  l’aechioni'schen  Granulationen  der  Arach- 
noidea  verwandt  sind  (Sitzungsberichte  der  kais.  Akad.  23.  Bd.  p.  134). 

Verfolgt  man  den  Samenstrang  nach  aufwärts  durch  den  Lcistenkanal  in 
die  Bauchhöhle,  so  findet  man  ihn,  von  der  äusseren  Oellhung  des  Leisten- 
kanals an , immer  dünner  werden.  Er  verliert  zuerst  die  Fascia  Cooperi  lan 
der  äusseren  Oeflhnng  des  Leisteukanals) , hierauf  den  Cremaster  (im  Lcisten- 
kanah,  dann  die  Tunica  vaginalis  communis  lan  der  Bauchöflhung  des  Leisten- 
kanals). Ist  der  Samenslrang  in  die  Bauchhöhle  getreten,  so  ist  er  durch  Ver- 
lust seiner  Hallen , uud  das  Ahlenken  des  Vas  deferens  in  die  Beckenhöhle, 
auf  ein  einfaches,  ans  der  Arleriu , der  Vena,  und  dem  Plexus  spermaticus 
internus  bestehendes  Btlndel  reducirt,  welches  hinter  dem  Bauchfelle  zur  Lenden- 
gegend aufsteigt,  um  jene  grossen  GeRlsse  des  Bauches  zu  erreichen,  aus  welchen 
der  Kode  die  zur  Samenbereitung  nothwendigen  GeRisse  bezog. 

Der  Samenslrang  besitzt,  ausser  den  zum  Hoden  gelangenden  Arterien 
(Spermatica  interna  und  Cooperi,  §.  255),  noch  eine  eigene  Schlagader,  welche 
Idos  für  die  Seheidcngchilde  des  Samenstranges  und  Hoden  bestimmt  ist.  Sie 
entspringt  als  Arleria  spermatica  externa  f Arteria  cremasterica  Cooperi),  aus 
der  Arteria  epigaslrica  inferior. 

Die  Venen  bilden  den  Plexus  pampiniformis,  der  in  die  Vena  spermatica 
interna  Ubergehl , welche  sich  in  die  Cava  inferior  oder  in  die  Nierenvene 
entleert. 

Die  Saugadern  des  Hoden  munden  in  die  Lvinphdrüsen  der  Lendengegend. 

Sie  passiren  somit  den  Lcistenkanal , während  die  Saugadern  aus  der  Scrolal- 
haut  und  den  Seheidcngebilden  des  Samcnslranges  sieh  zu  den  Leistendrüsen 
begeben.  Es  lässt  sieh  demnach  aus  den  Anschwellungen  dieser  oder  jener 
Drtlsengruppe  entnehmen,  oh  ein  KrehsgeschwUr  am  Hodcnsaek  schon  in  das 
Parenchym  des  Hoden  selbst  eingreift , oder  nicht.  Die  Nerven  entspringen 
theils  aus  dem  sympathischen  System  des  Plexus  spermaticus  internus,  welcher  • 
die  Arteria  spermatica  interna  umstrickt,  theils  aus  den  Spinalnerven  (Lenden- 
gcfiecht)  als  Nervi  spermatici  ejclemi.  Erstere  sind  für  das  Parenchym  des 
Hoden  und  Nebenhoden,  letztere  für  die  Hullen  des  Samenstranges  bestimmt. 

Das  Vas  deferens  liegt  hinter  den  Blutgefässen. 

§.  258.  Hodensaek  und  Tunica  dartos. 

Hode  und  Samenstrang  liegen  in  einem  durch  die  Haut  des  Mittel- 
fleische» und  der  Schamgegend  gebildeten  Beutel  — dem  Hodensack, 
Scrotum.  Das  Integument  des  Hodensacks  ist  dänn,  durchscheinend. 
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gebräunt,  bei  zusammengezogenem  Scrotum  in  quere  Kunzein  gefaltet, 
mit  krausen,  kurzen  Haaren  und  zahlreichen  Talgdrllsen  versehen,  und 
durch  eine  mittlere  Nath  (Ruphe)  in  zwei  ungleiche  Seitenhälften  ge- 
theilt.  Unter  der  Haut,  und  innig  mit  ihr  zusammenhängend,  liegt  die 
sogenannte  Fleisch  haut  des  Hodensackes,  Tunica  darlot  idagto, 
abziehe n),  welche  aus  Bündeln  glatter  Muskelfasern  besteht,  deren 
verwaltend  longitudinaler  Verlauf  eben  die  queren  Runzeln  der  Hoden- 
sackhaut  hervorruft.  Sie  wird  als  fettlose,  aber  geliissreiche  Fortsetzung 
der  Fatcia  superficialis  ubdominis  et  perinei  angesehen,  in  welche  sie 
übergeht.  Eine  der  Kaphe  entsprechende  Scheidewand,  Septum  scroti, 
theilt  ihre  Höhle  in  zwei  Fächer,  in  welchen  die  Hoden  und  Samen- 
stränge so  lose  eingesenkt  sind,  dass  sie  leicht  aus  den  Fächern  heraus- 
gezogen werden  können,  wobei  man  jedoch  das  untere  Ende  des  Hoden, 
durch  einen  Bindegewebsstrang  mit  dem  Grunde  dps  Hodensackes  Zu- 
sammenhängen trifft  (wahrscheinlich  das  Residuum  des  Gubemaculum 
II unter  i). 

Die  Ungleichheit  der  beiden  Hodens, irkhalflen  (indem  die  linke  meistens 
langer  als  die  rechte  ist)  ist  noch  nicht  erklärt.  Wäre  die  Cotnpression,  welche 
die  Fenn  spermutica  interna  sinislra  durch  die  Cu  natura  sigmoidea  recti 
erfahrt  (Blandin),  der  Grund  einer  grösseren  Turgescenz  und  somit  grösserer 
Schwere  des  linken  Hoden,  so  musste  hei  allen  Männern  der  linke  Kode  tiefer 
hangen,  als  der  rechte.  Allein  nach  Malgaigne's  Beobachtungen  an  65  In- 
dividuen, war  dieses  nur  an  43  der  Fall. 

Die  llaplie  ist  der  bleibende  Ausdruck  der  ursprünglichen  Bildung  des 
Hodensackes  aus  seitlichen  Hälften.  Der  Hodensack  kann , wenn  es  nicht  zur 
Verwachsung  seiner  beiden  Hälften  kommt,  die  Hoden  in  der  Bauchhöhle  bleiben, 
und  das  männliche  Glied  klein  ist,  einer  weiblichen  Schamspalte  gleichen,  und 
das  betreffende  Individuum  mit  scheinbar  weiblicher  Bildung  der  ausseren  Geni- 
talien, dennoch  männlichen  Geschlechtes  sein  ( Hermaphroditismus  spuriusj. 


§.  259.  Samenhliischen  und  Ausspritzungskanäle.  Vorsteherdrüse  und 
Cowper'sehe  Drüsen. 

a)  S a m e n b I ä s c h e n. 

Die  Samenbläsehen , Veticulae  semittales,  liegen  am  Blasengrunde 
hinter  der  l'rostata.  Sie  haben  die  Gestalt  von  I ’/i " langen  und  '/j  “ 
breiten,  flachgedrückten , ovalen  Blasen,  deren  Oberfläche  höckerig  ist. 
Sie  schliessen  keine  einfache,  sondern  eine  vielfach  gebuchtete  Höhle 
ein,  welche  dadurch  zu  Stande  kommt,  dass  jedes  Santcnbläschen  eigent- 
lich ein  2 — 3"  langer,  häutiger,  mit  kurzen  blinden  Scitenästen  besetzter 
Schlauch  ist,  der  aber  nicht  ausgestreckt,  sondern  zusammengeballt 
liegt,  und  durch  das  ihn  umgebende  Bindegewebe  zur  gewöhnlichen 
Form  eines  Samenbläschens  gebracht  wird.  Entfernt  man  dieses  Binde- 
gewebe, so  kann  man  das  Samenbläschen  bei  einiger  Vorsicht  und  Ge- 
schicklichkeit in  jenen  einfachen  Schlauch  leicht  entwickeln.  Besitzt  der 


Digitized  by  Google 


634 


§.  259.  Samenbläsclien  und  Ausspritzungskanble. 


Schlauch  die  oben  angegebene  Länge  nicht,  so  sind  dafür  seine  blinden 
Seitcnäste  länger. 

Die  vorderen,  etwas  zugespitzten  Enden  der  Sainenbläschen  münden 
in  die  Vasa  deferentia  ein,  welche  jenseits  dieser  Einmündung:  Aus- 
spritzungskanälc,  Ductus  ejaculatorii , heissen.  Jeder  Ductus  eja- 
culatorius  convergirt  mit  dem  anderen,  und  läuft  zuletzt  mit  ihm  parallel. 
Beide  gehen  zwischen  der  Prostata  und  der  hinteren  Wand  der  Pars 
prostatica  urethrae  nach  vom  und  unten,  und  münden  am  CoUiculus 
seminatis  in  die  Harnröhre  ein.  — Samenbläsehen  und  Ausspritzungs- 
kanäle besitzen  denselben  Bau,  wie  die  Enden  der  Vasa  deferentia 
(§.  255). 


b)  Vorsteherdrüse. 

Die  Vorsteherdrüse,  Prostata  (ngoioxauai,  vorstehen),  hat  eine 
herz-  oder  kastanienförmige  Gestalt,  mit  hinterer  (oberer)  Basis  und 
vorderer  (unterer)  Spitze,  vorderer  und  hinterer  Fläche.  Sie  umfasst 
den  Anfang  der  Harnröhre,  grenzt  nach  hinten  und  oben  au  die  Sameu- 
bläschen,  nach  vom  an  das  Ligamentum  arcuatum  pubis,  nach  unten 
an  die  vordere  Mastdarmwand , durch  welche  sie  mit  dem  Finger  zu 
fühlen  ist. 

Sie  wird  durch  gewisse  an  sie  geheftete  Abtheilungen  der  Fascia 
hypogastrica  (§.  2ü9)  in  ihrer  Lage  erhalten.  Diese  Abtheilungen  sind 
das  Ligamentum  pubo-prostaticum  medium,  und  2 lateralia.  Sie  ent- 
springen am  Schanibogen  vom  Ligamentum  arcuatum,  und  inseriren  sich, 
das  mittlere  nahe  an  der  Spitze,  die  seitlichen  an  den  Rändern  der  Pro- 
stata. Ihre  hintere  Fläche  ist  nicht  wie  die  vordere  glatt,  sondern  mit 
zwei  seichten  Furchen  gestreift,  welche  die  Begrenzungen  dreier  Lappen 
sind,  von  welchen  der  mittlere  der  kleinste  ist,  zuweilen  aber,  und  be- 
sonders im  vorgerückten  Alter  anschwillt,  die  Schleimhaut  des  Blasen- 
grundes aufwölbt,  und  dadurch  jene  Erhabenheit  bedingt,  welche  von 
französischen  Autoren  als  hielte  resicale  (Blasenzäpfchen)  angeführt  wird. 
Ihr  Gewebe  ist  derb  uud  compact,  äusserst  reich  an  glatten  Muskel- 
fasern, welche  von  der  Gegend  des  Caput  guUinaginis  strahlig  gegen 
die  Oberfläche  der  Drüse  ziehen,  dagegen  ann  an  Blutgefässen,  und  aus 
undeutlich  begrenzten  Läppchen  zusammengesetzt,  deren  Acini  kurze, 
sich  schnell  zu  grösseren  Stämmchen  vereinigende  Ausführungsgänge  er- 
zeugen, welche  allsogleieh  die  hintere  Wand  der  Pars  prostatica  urethrae 
durchbohren,  und  rechts  und  links  vom  CoUiculus  semina/is,  zu  beiden 
Seiten  der  Oeffnung  der  Vesicula  prostatica,  und  meistens  dicht  am 
Bande  dieser  Oeffnung,  ausmünden.  Ihre  Zahl  ist  bedeutend,  aber  nicht 
numerisch  bekannt,  indem  die  Ocffnungen  in  der  Harnröhre  so  fein  sind, 
dass  sie  nur  im  Moment,  wenn  man  durch  Druck  auf  die  Prostata  ihren 
Inhalt  entleert,  gesehen  werden. 
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e)  Cowper’tchr  Drüsen. 

Die  Cowpcr’schcn  Drüsen  sind  erbsengrosse,  rundliche,  acinöse 
Drüsen,  welche  hinter  dem  Bulbus  urethrae  an  der  unteren  Wand  des 
Isthmus  liegen,  zuweilen  durch  eine  kurze  Querbrllcke  mit  einander  in 
Verbindung  stehen,  und  ihre  nach  vom  gerichteten,  langen  AusfUhruugs- 
gänge  in  den  vom  Bulbus  umschlossenen  Theil  der  Harnröhre  einmünden 
lassen.  Ihre  Bestimmung  ist  so  wenig,  als  die  der  Prostata  bekannt, 
auch  haben  sie  ihrer  Kleinheit  wegen  keine  besondere  praktische  Wichtig- 
keit, welche  aber  der  Prostata  um  so  mehr  zusteht,  da  ihr  Kranksein, 
der  damit  verknüpften  Verengerung  und  Verschliessung  der  Harnröhre 
wegen,  die  drohendsten  Zufälle  veranlassen  kann. 

Winslow  nannte  die  Cowper'schen  Drüsen : Antiprostalae.  Mery  kannte 
sie  schon  1631;  Cowper  beschrieb  sie  nur  ausführlicher  1699. 

Der  Sa  ine  (Sperma),  der  bei  der  Begattung  entleert  wird,  stammt  aus 
den  Samenbläschen,  wo  er  die  zur  Befruchtung  nothwendige  Iteife  zu  erhalten 
scheint.  Seine  chemische  Zusammensetzung  ist  bis  jetzt  ftlr  die  Physiologie 
der  Begattung  weit  weniger  belehrend  gewesen,  als  seine  scheinbar  lebendigen 
Inwohner — die  Sa  in  cn  t hi  erclien , Samenfäden,  Spennalozoa,  — über 
deren  Thiernatur  gegründete  Zweifel  obwalten.  Sie  bedingen  die  Zeugungs- 
kraft  des  Sperma,  welche  mit  ihrem  Fehlen  verloren  gehl.  Schon  Prevosl 
hat  gezeigt,  dass  der  Froschsame  seine  befruchtende  Eigenschaft  verliert,  wenn 
seine  SpermalozoSn  ahliltrirt  werden.  Die  nähere  Bekanntschaft  dieser  sonder- 
baren, aus  einem  dickeren  Kopfende,  und  einem  0,02'"  langen,  fadenförmigen 
Schwänze  bestehenden,  keine  Spur  von  innerer  Organisation,  aber  eine  sehr 
lebhafte,  scheinbar  willkürliche  Bewegung  zeigenden  Wesen,  sucht  die  Physio- 
logie. Heule  mass  ihre  Bcwcgungsschnclligkeit,  und  fand  sie  — 1 Zoll  m 
7‘/z  Minute.  — külliker  hat  bewiesen,  dass  die  Samenfäden  in  den  Samen- 
kanälchen des  Hoden,  und  zwar  in  besonderen  Zellen  entstehen,  welche  selbst 
wieder  zu  3 — 20  in  einer  Multerzelle  eingeschlossen  sind.  Jede  Tochterzelle 
bildet  nur  einen  Samenfaden,  der  aus  einem  Kopfe  und  Schweife  besteht. 
Letzterer  wächst  aus  dem  Kopfe  hervor,  und  liegt  gekrümmt  an  der  Wand  der 
Tochterzellc.  Die  Tochterzellcii  offnen  sich,  um  zuerst  den  Schweif,  dann 
den  Kopf  des  Sameuradens  heraustretcu  zu  lassen.  Die  Muttcrzclle  wird  als- 
dann so  viele  Samenläden  enthalten,  als  Tochlerzellen  waren.  Erst  im  Neben- 
hoden berstet  auch  die  Mutlerzelle,  und  die  Samenfäden  werden  frei.  Siche 
h'iilliker,  die  Bildung  der  Samenfäden  in  Bläschen.  Neuenburg,  1846. — Ausser 
den  Samenläden  finden  sich  in  der  Samenllüssigkeit  1.  noch  Elcinenlarkörnchen, 
2.  grössere  granulirle  Kugeln , welche  eine  grosse  Achnlichkcit  mit  farblosen 
Blutkörperchen  zeigen,  und  nicht  aus  dem  Hoden,  sondern  aus  den  accessori- 
schen  Drüsen  des  Sezualsyslcms  stammen,  und  3.  kryslallinische  Gebilde  (Rhom- 
boeder von  phosphorsaurem  Kalk),  welche  sich  aber  erst  während  der  Enter- 
suchung  des  Samens  auf  dem  Objecllräger  durch  Verdunsten  des  Wasser- 
gehaltes bilden. 

Die  Feststellung  der  Thalsache,  dass  die  Spermatozogn  nicht  blos  mit  dem 
zu  befruchtenden  weiblichen  Ei  in  Conlact  kommen,  sondern  sich  durch  die 
Dotterhaut  in  das  Innere  des  Eies  cinbohren,  ist  eine  der  wichtigsten  Ent- 
deckungen der  Gegenvvart.  Newport  hat  das  Eindringen  der  Spermatozogn 
in  das  Froschei,  — Barry  in  das  Kanincheuei  zuerst  gesehen,  und  täglich 
mehrt  sich  die  Zahl  der  hieher  gehörigen  Beobachtungen.  Die  Art  des  Ein- 
dringens geschieht  mit  dem  dicken  Ende  voraus,  durch  bohrende  Bewegung  des 
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Schwankendes  der  Spermalozoön.  Was  im  Ei  aus  den  Sperroatozoön  wird, 
weiss  man  nichl.  Nach  Newport  scheinen  sie  sicli  aufzulösen.  Sich  hier- 
über: ft'.  Bischoff , Bestätigung  des  Eindringens  der  Spermatozoon  in  das  Ei. 
Giessen,  1854;  — G.  Meissner,  tlher  das  Eindringen  der  Samenelcinente  in 
den  Dotter,  in  der  Zeitschrift  filr  Wissenschaft!.  Zoologie,  0.  Bd.  2.  Heft. 

Der  musculöse  Bau  der  Samenblasrhen  ist  bei  Thieren  (Pferd,  Stier,  Bock, 
Nager)  noch  auffallender  als  im  Menschen.  Lampferhoff  (Diss.  de  vesiciilanitn 
sem.  structura.  Berol.,  1835.  pag.  50)  hat  heim  Meerschwein  wurmfiirmige  Be- 
wegungen an  ihnen  gesehen,  und  auch  das  Kos  deferens  soll  neueren  Beol>- 
arhlungen  zufolge  (Fick)  diese  Bewegungsform  zeigen.  Ihr  Epitheliom  ist  aus 
Pflaslerzellen  zusammengesetzt,  wahrend  das  der  übrigen  Samenwege  ein  eylindri- 
sches  ist  (Valentin,  Hcnle).  Der  Ductus  ejaculatorius  ist  dünnwandiger  als 
das  l’ui  deferens , und  wird  von  den  Theilen , zwischen  welchen  er  hinzieht 
f Prostata,  Pars  prostalica  urelhraej  leicht  comprimirt.  Diesem  Umstande,  so 
wie  seinem  gegen  die  Ausmündungsstelle  in  der  l'rethra  bis  auf  0,3'"  ab- 
nehmenden Lumen,  ist  es  zuzuschreiben,  dass  der  Same  nicht  fortwährend  ab- 
(liessl,  und  erst  durch  stärkere  «*  a tergo  stossweise  entleert  wird.  — Die 
drüsige  Struelur  der  Schleimhaut  lässt  auf  reichliche  Absonderung  in  den  Samen- 
blasen schhcssen.  Worin  diese  bestehe,  und  welchen  Einfluss  sie  auf  die  Um- 
wandlung oder  Veredlung  des  Samens  ausübe,  ist  noch  nichl  entschieden.  Der 
Same  der  Samenblasen  ist  immer  ärmer  an  Samenthierchen , als  der  des  Vas 
deferens.  J.  llunter  und  B.  Wagner  halten  die  Samenbläschen  nicht  für 
Aufbewahrungsorgane  des  Samens,  sondern  für  besondere  Seerelionswerkzcuge, 
deren  Absonderung  vom  Samen  verschieden  ist.  Die  vergleichende  Anatomie 
giebt  zur  Lilsung  dieser  Frage  keine  Behelfe  an  die  Hand , da  die  Samenbläs- 
clien  bei  Säugethieren  häuiig  fehlen,  und  wenn  sie  Vorkommen,  ihr  Inhalt  bald 
reich  an  Samenthierchen  ist,  bald  keine  Spur  derselben  enthält.  Der  Umstand, 
dass  bei  Castraten  die  Sainenldäschen  nicht  schwinden,  was  sie  als  blosse 
Keceplacula  seminis  wohl  thun  müssten,  scheint  für  ihre  Selbstständigkeit  als 
besondere  secretorischc  Apparate  zu  sprechen.  — G ruber  fand  bei  einem 
Caslraten  die  Sainenldäschen  zwar  verkleinert,  aber  doch  mit  einem  schleimigen 
Fluidum  gefüllt.  Am  auffallendsten  war  der  Schwund  der  Prostata  {Müllers 
Archiv,  1847,  p.  403). 

Die  Fesicula  prostalica  s.  Sinus  pocularis  war  als  eine  kleine,  häutige, 
in  der  Prostata  gelegene,  und  am  Colliculus  seminalis  zwischen  den  Oeffnungen 
der  Ductus  ejaculalorii  mündende  Blase,  schon  Morgagni  und  Al  hin  be- 
kannt. E.  II.  Weber  (Annot.  anal,  et  phvs.  Prol.  I.  pag.  4)  hat  ihre  in  der 
Entwicklungsgeschichte  gegründete  Bedeutung  als  unpaarige  Geschlechlshöhle 
des  Mannes  (somit  dem  weiblichen  Uterus  analogi  zuerst  hervorgehoben.  Wel- 
chen Grad  von  Ausbildung  sic  - annehmen  könne,  zeigt  der  von  mir  beschriebene 
Fall  (Eine  unpaarc  Geschlechlshöhle  im  Manne,  Oeslcrr.  incd.  Wochenschrift. 
1841.  N.  45.),  wo  auch  beide  Ductus  ejaculalorii  in  sic  einmüiidelen.  Bei 
den  Nagethieren  mit  fehlenden  Samcnblasen  ist  diese  Einmündung  Begeh  (Siehe 
die  ausführlichen  Millheilungen  in  Uuschke's  Eingewoidclehrc.  p.  40$  sqq.  Ferner 
J.  ran  Deen,  Beitrag  zur  Entwicklungsgeschichte  des  Menschen,  mit  besonderer 
Berücksichtigung  des  L'terus  masculinus,  in  der  Zeitschrift  für  wissenschaftliche 
Zoologie.  1.  Bd.  4.  Heft;  — F.  Bels,  Uber  den  L'terus  masculinus,  in  Müller's 
Archiv,  1850,  und  Langer:  Llerus  masculinus  eines  00jährigen  Mannes,  in 
der  Zeitschrift  der  Gesellschaft  der  Wiener  Aerzte,  1855.)  Ausgczcicliuel  sind 
die  von  Prof.  Leuckart  verfassten  Artikel:  „Vesicula  prostalica",  in  der 
Cyclopaedia  of  Anatomy  and  Physiologe,  und  in  der  illustr.  mcd.  Zeitung,  1.  Bd., 
so  wie  „Zeugung"  in  B.  Wagner  s Handwörterbuch  der  Physiologie. 
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§.  260.  Männliches  Glied. 

Das  männliche  Glied,  die  Ruthe,  Penis , von  pendere,  ( S'/non. : 
Mentula,  Veretrum,  Nervus,  Virga,  Coles,  Verpa,  Priapus),  vermittelt 
die  geschlechtliche  Vereinigung  der  männlichen  und  weiblichen  Sexual- 
organe. Da  die  Harnröhre  zugleich  Entleerungskanal  des  männlichen 
Zeugungsstoffes  ist,  und  dieser  bei  der  geschlechtlichen  Vereinigung, 
seiner  Bestimmung  gemäss,  in  die  inneren  Genitalien  des  Weibes  ge- 
bracht werden  muss,  so  macht  die  Harnröhre  einen  Theil  des  männ- 
lichen Zeugungsgliedcs  aus.  Für  einen  blossen  Entlccrungskanal  des 
Harnes  würde  eine  einfache  Ausmündung  an  der  Leibesoberfläche  — 
wie  beim  Weibe  — genügen.  Das  Zeugungsglied  erfüllt,  nebst  Ent- 
leerung des  Samens,  früher  noch  eine  andere,  auf  die  Steigerung  des 
Geschlechtsgefühls  im  weiblichen  Begattungsorgan  gerichtete  Bestim- 
mung, auf  mechanische  Weise.  Diese  Erregung  der  weiblichen  Be- 
gattungsorgane ist  eine  wesentliche  Bedingung  für  die  Aufnahme  des 
Samens  in  das  innere  Geschlechtsorgan.  Das  männliche  Glied  muss 
somit  eine  Einrichtung  besitzen,  durch  welche  eine  Vergrösserung  des- 
selben mit  gleichzeitiger  Rigidität  (Erection)  möglich  wird.  Ohne  diese 
würde  es  weder  durch  Druck  noch  Reibung  reizend  wirken  können. 
Das  männliche  Glied  hat  drei  Schwellkörper,  Corpora  carernosa, 
zwei  paarige  und  einen  unpaaren.  Letzterer  gehört  der  Harnröhre  an. 
Sie  werden  deshalb  in  die  zwei  Corpora  carernosa  peuis,  und  das  Corpus 
eavemosum  urethrae  eingetheilt. 

a.  Corpora  carernosa  penis. 

Die  zwei  Corpora  carernosa  penis  bilden  den  grössten  Theil  des 
Gliedes.  Sie  sind  walzenförmige,  nur  an  den  beiden  Enden  sich  ver- 
schmächtigendc  Körper  von  schwammiger  Textur,  die  sich  durch  Blut- 
stauung in  ihrem  inneren  Gewebe  erigiren  und  steifen,  und  in  diesem 
Zustande  dem  Gliede  hinreichende  Festigkeit  geben,  um  in  die  Ge- 
schlechtstheile  des  Weibes  einzudringen.  Sie  entspringen  an  den  aul- 
steigenden  Sitzbeinästen,  fassen  hier  den  Bulbus  urethrae  zwischen  sich, 
steigen  zur  Schamfuge  auf,  legen  sich  hier  an  einander,  und  verwachsen 
zu  einem  äusserlich  scheinbar  einfachen,  aber  im  Inneren  durch  eine 
senkrechte  Scheidewand  getheilten  Schaft,  der  im  erschlafften  Zustande 
an  der  vorderen  Seite  des  Scrotum  herabhängt.  — Durch  die  Anein- 
anderlagerung beider  Schwellkörper  der  Ruthe  entsteht,  an  der  oberen 
und  unteren  Seite  des  Gliedes,  eine  Furche,  wie  zwischen  den  beiden 
Läufen  eines  Doppelgewehrs,  von  denen  die  obere  durch  eine  einfache 
l'ena  dorsatis  und  zwei  Arteriae  dorsales  eingenommen  wird,  während 
die  untere  grössere  die  Harnröhre  mit  ihrem  Corpus  eavemosum  enthält. 

Die  äussere  Oberfläche  jedes  Schwellkörpers  wird  von  einer  dichten, 
fibrösen,  mit  elastischen  Fasern  reichlich  ausgestatteten  Haut  überzogen 
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(Tuniea  atbmjinrn ) , welche  von  der  Vereinigung  beider  Schwellkörper 
an  bis  zur  Eichel,  eine  senkrecht  stehende  Scheidewand,  Septum  penit , 
bildet,  welche  durch  mehrere  Oeffnungen  durchbrochen  erscheint,  so 
dass  die  Höhlen  beider  Sehwellkörper  mit  einander  eommuniciren.  Von 
der  inneren  Oberfläche  der  Tuniea  albuyinea  und  des  Septum  entspringen 
eine  grosse  Anzahl  aus  elastischen  Fasern,  Bindegewebe,  und  glatten 
Muskelfasern  bestehender  Blludel  ( Trabeculae. ),  welche  sieh  zu  einem 
Netzwerk  verketten,  und  dadurch  Räume  ( Caeernae ) bilden,  iu  welche 
man  früher  das  Blut  sieh  frei  ergiessen  liess  (Graaf,  Ruysch,  Hallen, 
während  man  jetzt  seit  Cuvier’s  und  Tiedemann’s  Untersuchungen 
weiss,  dass  sie  mit  der  inneren  Haut  der  Venen  des  Penis,  eigentlich 
nur  mit  dem  Epithel  derselben,  ausgekleidet  sind,  und  somit  als  Sinus 
oder  Diverticula  dieser  Venen  aufgefasst  werden  können. 

Hie  Arterien  mul  Venen  ilcr  Schwellkörper  zeigen  einige  Eigentümlich- 
keiten. Die  kleineren  Arterien  eines  Seliwellkörpers  entspringen  aus  einem, 
nahe  am  Septum  verlaufenden  Hauplstanune  fArteria  profunda  penit),  treten 
in  die  Trabeeulae  ein,  verlaufen  in  ihnen  geschlängelt,  um  sieh  bei  der  Erectum 
strecken  zu  können,  und  Ibsen  sich  zuletzt  in  Aeslchen  auf,  welche,  noch  weil 
entfernt,  eapillar  zu  sein,  direct  in  die  Sinus  cenosi  eimnfluden.  Nahe  der 
Wurzel  des  Penis  gehen  von  den  kleineren  Arterien  korkzieherarlig  gedrehte 
Seitenäste  ab,  welche  Mil II er  als  Vasa  helicina  beschrieb,  und  blind  endigen 
liess.  Valentin  lifugnel  ihr  blindes  Ende,  und  lasst  sie,  trichterförmig  er- 
weitert , iu  die  Schwellkörperzellen  einitilluden.  Die  blinden  Anhängsel  der 
Arlerienäsle  habe  ich  zwar  nicht  im  menschlichen  Schwellkörper  der  Ruthe, 
aber  in  anderen  ereetilen  Organen  der  Tliicre  unzweifclbar  beobachtet.  iMed. 
Jahrb.  Oesterr.  I83S.  19.  Bd.)  Dass  die  Arteriae  helicinae , seihst  wenn  ihr 
Dasein  unbezwcifelbar  wäre,  nicht  das  einzige  Vermittelnde  der  Ereelion  sind, 
ergiebl  sich  aus  ihrem,  nach  Malier  nur  auf  die  Wurzel  des  Gliedes  be- 
schränkten Vorkommen.  Dass  sie  aber  keine  abgerissenen  und  eingerollten 
Arlericnästchen  sind,  wie  Valentin  behauptet,  zeigt  ihr  Verhalten  im  Kamme 
des  Halms,  und  in  den  Karunkeln  am  Halse  des  Truthahns,  wo  ihre  blinden 
erweiterten  Enden  dicht  unter  der  Haut  liegen.  — Die  Venen  der  Schwell- 
kitrper  können  dem  Gesagten  zufolge  nie  eapillar  sein,  indem  ihre  eigentlichen 
Anfänge  die  Caeernae  der  Schwellkörper  sind.  Die  Caeernae  vermitteln  den 
Hebergang  des  arteriellen  Gefösssystcms  der  Ruthe  in  das  venöse,  welche  Ver- 
mittlung in  anderen  Organen  den  Capillargefässen  obliegt. 

.1.  Kölliker  (das  anal,  und-pbys.  Verhallen  der  Schwellkörper,  in  den 
Verhandlungen  der  Würzb.  phys.-med.  Gesellschaft.  2.  Bd.  p.  118)  erklärt  als 
Bedingung  der  Ereclioti : die  Erschlaffung  der  Muskelfasern  im  Balkengcwebc 
der  Schwellkörper.  Dadurch  werden  die  venösen  Hohlränme  erweitert,  und 
fassen  mehr  Blut.  Schon  Günther  hat  die  interessante  Beobachtung  gemacht, 
dass  nach  Trennung  der  Nerven  am  Pferdepenis,  wodurch  Lähmung  jener  Muskel- 
fasern entsteht,  unvollkommene  Steifung  der  Schwellkörper  eintritt. 

b.  Corpus  carernosum  urethrue. 

Das  einfache  Corpus  carernosum  urethrae  wird,  seiner  ganzen  Länge 
nach,  von  der  Harnröhre  durchbohrt,  ist  somit  selbst  eine  Röhre.  Das 
Schwellgewebe  desselben  ist  aber  nicht  gleichförmig  uni  die  Harnröhre 
herum  vertheilt.  Am  hinteren  und  vorderen  Ende  verdickt  es  sich,  und 
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bildet  einerseits  die  Zwiebel  der  Harnröhre  (Bulbus  urethrac)  am 
Mitteltleische,  andererseits  die  Eichel  (Glans  penis)  am  Ende  des  Glie- 
des. Der  Schwellkörper  der  Harnröhre  strotzt  während  der  Erection 
nicht  so  bedeutend,  wie  die  Corpora  cavemosa  penis,  und  bleibt  weich. 
Die  Glans  sitzt  auf  dem  vorderen,  abgerundeten  Ende  der  Schwellkörper 
des  Gliedes  wie  eine  Kappe  auf.  Das  Corpus  cavernosum  urelhrae  ist 
weit  feinmaschiger,  als  die  Corpora  cavemosa  penis,  und  soll  nur  im 
Bulbus  wahre  Arteriös  helicinas  einschliessen. 

Die  Eichel  hat  eine  stumpfkegelförmige  Gestalt.  Ihre  schief  ab- 
wärts gerichtete  Spitze,  Apew  glandis,  ist  durch  den  Harnröhreuspalt 
senkrecht  geschlitzt;  ihre  nach  oben  gerichtete  Basis  ist  mit  einem 
wulstigen  Rande,  Corona  glandis,  umgeben,  hinter  welchem  eine  Furche, 
Collum  s.  Sulcus  retroijlantluluris,  folgt,  durch  welche  die  Eichel  vom 
Gliede  abgegrenzt  wird. 

Die  Haut  des  männlichen  Gliedes  ist  sehr  verschiebbar,  unbehaart, 
und  ihr  Unterhautzellgewebe  fettlos.  Um  die  Ausdehnung  des  Gliedes 
zu  gestatten,  bildet  sie  eine  die  Glans  umgebende  Duplicatur  — die 
Vorhaut,  Praeputium  (verdorben  aus  nqonbathov,  von  ixqo  und  ;cba!>t) 
s.  nöoihov,  penis,  somit  vi  nominis  die  Haut  von»  am  Gliedej.  Sie  läuft 
nämlich  vom  Collum  glandis  Uber  die  Eichel  herab,  schlägt  sich  dann 
nach  innen  um,  und  geht  wieder  zum  Collum  glandis  zurUck,  um  die 
Eichel  als  sehr  feiner,  mit  ihrem  schwammigen  Gewebe  innig  verwach- 
sener Ueberzug  einzuhUllen,  der  am  Orißcium  cutaneum  urelhrae  in  die 
Schleimhaut  der  Harnröhre  übergeht.  Die  Vorhaut  wird  durch  eine 
äusseret  empfindliche,  longitudinale  Falte  — das  Bändchen,  Frenulum 
praeputii  — an  die  untere  Fläche  der  Eichel  angeheftet.  Bei  der  Erection 
gleicht  sich  die  Hantduplicatur  des  Präputium  zum  Theil  aus,  und  seine 
beiden  Platten  werden  zur  Deckung  des  verlängerten  Penis  in  Anspruch 
genommen,  wodurch  die  Eichel  mehr  weniger  frei  wird.  Die  innere 
Platte  der  Vorhaut,  so  wie  der  Eichelttberzug,  ähnelt  durch  Farbe  und 
Dünnheit  einer  Schleimhaut,  besitzt  aber  keine  Folliculi  mucipari,  son- 
dern Talgdrüsen,  besonders  reichlich  am  Halse  der  Eichel  (Glandulae 
praeputia/es  s.  Ttjsonianae ) , welche  eine  käseartige,  starkriechende, 
weisse  Schmiere  absondern  — Schum  praeputiale. 

Die  Fascia  superficialis  des  Bauches  setzt  sieh  unter  der  Haut  des 
Gliedes  als  Fascia  penis  fort,  bis  zur  Corona  glandis,  wo  sie  mit  der 
Tunica  albuginea  der  Schwellkörper  verschmilzt.  Sie  wird  am  Rücken 
der  Wurzel  des  Gliedes  durch  ein  Bündel  Bandfasern  verstärkt,  welche» 
von  der  vorderen  Fläche  der  Schainfuge  als  Ligamentum  Suspensorium 
penis  entspringt,  und  in  die  obere  Fläche  des  Gliedes  eindringt. 

G.  Simon,  (liier  die  Tyson'schen  Driisen,  in  Müllers  Archiv,  1844,  pag.  I. 

Nach  Mayer  (Froriep's  Notizen,  1834,  N.  883.)  soll  in  der  Eichel 
grosser  Glieder  ein  prismatischer  Knorpel  existiren,  welcher,  wenn  sein  Vor- 
kommen sichergestellt  ist,  eine  entfernte  Analogie  mit  dein  Os  1‘riapi  vieler 
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Säugetliiere  (Allen,  Nager,  reissende  Tliiere)  darbietet.  Dieser  vermeintliche 
Knorpel  ist  jedoch  nichts  Anderes,  als  eine  median  gelegene,  verdickte  Stelle 
in  der  likriisen  Unihilllimgsliaut  der  vorderen  Enden  der  Rullienschwellktirper. 

Der  Blulreichlhuin  der  Schwellkörper  erklärt  die  grosse  Gefährlichkeit 
der  Peniswumleu,  und  die  leichte  Verschiebbarkeit  der  Haut  des  Penis  ist  der 
Grund , warum  bei  grossen  Geschwülsten  in  der  Schaingegend , so  wie  bei 
hohen  Graden  von  Örtlicher  oder  allgemeiner  Wassersucht,  vorn  Gliede  nichts 
zu  sehen  bleibt,  als  die  nabelühnlich  eingezogeue  Prapuliaiofliiung.  — Die  Prä- 
pulialahsondentng  ist  in  heissen  Ländern  copiüser,  als  in  der  gemässigten 
Zone,  und  bedingt  wohl,  der  mit  ihrem  Ranzigwerden  verbundenen  Örtlichen 
Reizung  wegen,  den  medicinischen  Ursprung  der  Besclineidung,  welche  sich 
im  Oriente  aus  wohlverstandenen  diätetischen  Gründen  die  Geltung  eines  volks- 
thUiulichen  Gebrauches  erwarb,  in  kalten  Ureilen  dagegen  wahrlich  überflüs- 
sig wird. 

Eine  höchst  genaue  und  ergebnisreiche  Detailuntersuchung  der  erectilen 
GePdsshildutigen  in  den  männlichen  und  weiblichen  Genitalien  gab  G.  L.  Hobelt 
„die  männlichen  und  weiblichen  Wollustorgane.“  Freiburg,  1844. 


II.  Weibliche  liesrhlechlsergane. 

§.  261,  Anatomischer  und  physiologischer  Charakter  der  weib- 
lichen Geschlechtsorgane. 

Die  weiblichen  Geschlechtsorgane  sind  mehr  in  die  Leibeshöhle 
zurückgezogen  als  die  männlichen,  und  bilden  eine  Folge  von  Schläuchen 
oder  Höhlen,  welche  zuletzt  zu  einer  paarigen  absonderndeu  Drüse  — 
den  Eierstöcken  — führen,  die  als  keiinbereitende  Organe  den  weib- 
lichen Geschlechtscharakter  bestimmen,  und  das  Wesentliche  im  weib- 
lichen Zeugungsorgaue  ausmachen. 

Die  männlichen  Genitalien  waren,  vorn  Anfänge  bis  zum  Ende, 
aus  paarigen  Abtheilungen  gebildet  (die  unpaarige  Harnröhre  gehörte 
mehr  dem  Harn-  als  dem  Zeugungsapparate  an);  bei  den  weiblichen 
ist  nur  der  Eierstock  und  sein  Ausftthruugsgang  (Tuba)  paarig,  Gebär- 
mutter und  Scheide  unpaar.  — Da  die  weiblichen  Zeugungsorgane 
während  des  Begattungsaetcs  einen  Theil  der  männlichen  in  sieh  auf- 
nehmen, und  der  befruchtete  Keim  sieh  in  ihnen  zur  reifen  Frucht 
entwickelt,  so  mllssen  die  Durchmesser  ihrer  unpaarigen  Theile  schon 
absolut  grösser  als  die  männlichen  sein,  und  in  der  Schwangerschaft 
und  dem  Geburtsacte  noch  bedeutend  vergrössert  werden  können.  — 
Der  Mann  ist  bei  der  Zeugung  nur  für  die  Momente  der  Begattung  in- 
teressirt;  das  Geschlechtsleben  des  Weibes  erhält  durch  das  periodische 
Keifen  seiner  Eier  (Menstruation),  und  durch  die  lange  anhaltende  Stei- 
gerung seiner  bildenden  Thätigkcit  in  der  Schwangerschaft,  eine  grös- 
sere Bedeutung,  und  greift  in  die  übrigen  Lebensverrichtungen  so  viel- 
fach ein,  dass  Störungen  seiner  Functionen  weit  häufiger  als  im  männ- 
lichen Gesehlcchte  zu  krankheiterregenden  Momenten  werden. 
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§.  2li2.  Eierstöcke. 

Die  üierstöekc,  Ovaria,  sind  fllr  das  weibliche  Geschlecht,  was 
die  Hoden  für  das  männliche  Waren:  keimbereitende  Organe,  somit  das 
Wesentliche  im  ganzen  Zeugungssystem.  Ihre  Gestalt,  ihr  Bau,  ihr 
Verhilltniss  zum  Peritoneum  erinnert  an  die  gleichen  Verhältnisse  der 
Hoden,  und  sie  wurden  deshalb  schon  von  den  Alten  Testes  muliebres 
genannt.  Sie  liegen  im  Eingänge  des  kleinen  Beckens,  in  einer  Aus- 
buchtung der  hinteren  Wand  des  breiten  Gebärmutterbandes.  Denkt 
man  sich  nämlich  die  Excavatio  rerto-vesicalis  durch  eine,  quer  von 
einer  Seite  des  kleinen  Beckens  zur  anderen,  gespannte  Bauchfelltälte, 
deren  freier  Rand  nach  oben  sieht,  in  eine  vordere  und  hintere  Abthei- 
lung gebracht,  und  stellt  man  sich  vor,  dass  die  Gebärmutter  mit  ihren 
beiden  Trompeten  (Eileiter)  von  unten  her  in  die  Mitte  dieser  Falte 
hineingeschoben  wird,  ohne  sie  ihrer  ganzen  Breite  nach  auszufllllen, 
so  werden  die  zwei  unausgefUllten  Theile  derselben,  welche  vom  Seiten- 
rande der  Gebärmutter  zur  Beckenwand  laufen,  die  breiten  Mutterbänder 
vorstellen.  Denkt  man  sich  nun  ebenfalls  die  Eierstöcke  in  diese  brei- 
ten Mutterbänder  hineingeschoben,  und  in  eine  kleine  Aussackung  des 
hinteren  Blattes  derselben  hineingedrängt,  so  hat  man  einen  Begriff  von 
ihrer  Lage  und  ihrem  Verhältnisse  zum  Peritoneum.  Der  zwischen 
Eierstock  und  Tuba  befindliche  Tlieil  des  breiten  Mutterbandes  heisst 
bei  älteren  Autoren  Ala  vesperh'lionis. 

Die  Lage  iler  Eierslöcke  weicht  jedoch  übers  von  der  angegebenen  Hegel 
ab.  Altersverscbiedenbeilen  und  kraukbabe  Bedingungen  haben  auf  sie  ge- 
wichtigen Einfluss.  Beim  Embryo  liegen  sie,  so  wie  die  Hoden,  ursprünglich 
in  der  Leistengegend.  Wahrend  der  Schwangerschab  erheben  sie  sich  mit 
dem  in  die  Hübe  wachsenden  Uterus  in  die  Bauchhöhle  und  liegen  an  den 
Seilen  des  letzteren  an.  Kurz  nach  dPr  Gehurt  befinden  sie  sich  in  der 
Fussa  iliora.  Nicht  selten  sieht  man  einen  derselben  an  der  hinteren  Flüche 
der  Gebärmutter  anliegen.  Krankhaber  Weise  erworbene  Adhärenzen  der  Eier- 
sltlcke  an  benachbarte  Organe,  bedingen  eine  bleibende  Lageveränderung 
derselben. 

Die  Gestalt  der  Eicrstöeke  ist  im  mittleren  Alter  eine  flach  eiför- 
mige, mit  dem  stumpfen  Ende  nach  aussen,  mit  dem  spitzigen  gegen 
die  Gebärmutter  gerichtet,  und  durch  einen  fibrösen  Strang,  Ligamen- 
tum orarii  proprium,  an  letztere  gebunden.  Man  unterscheidet  an  jedem 
Eierstocke  eine  hintere  und  vordere  Fläche,  einen  oberen  und  unteren 
Rand.  Bei  Mädchen,  die  noch  nicht  menstruirten,  sind  beide  Flächen 
glatt,  — nach  wiederholter  Menstruation,  rissig  oder  gekerbt.  Unmittel- 
bar vor  dem  Eintritte  der  ersten  Menstruation  sind  sie  am  grössten 
und  2 ’/j  Loth  schwer:  im  vorgerückten  Alter  verlieren  sie  an  Grösse, 
ändern  ihre  Gestalt,  werden  flacher,  härter  und  länglicher,  und  sind  in 
hochbejahrten  Frauen  auf  ein  Drittel  ihres  Volumens,  und  darüber,  ge- 
schwunden. 

Lehrbuch  der  Anntomle.  6.  Aufl.  41 
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Dir  Peritonealttberzug  (Tunica  serosa  orarii)  ist  kein  vollständiger, 
da  er  an  jenem  Rande,  welcher  dem  vorderen  Blatte  des  breiten  Mutter- 
bandes zugekehrt  ist,  fehlt,  und  einen  Theil  der  Oberfläche  uijüberzogen 
lässt,  wo  die  Blutgefässe  in  einer  queren  Furche  (Hilus  orarii)  ein- 
und  austreten.  Darauf  folgt  eine  fibrlise  Haut  (Tunica  propria  s.  albu- 
ginea ),  die  mit  dem  Bauchfcllüberzuge  fest  verwachsen  ist,  und  am  Hilus 
durch  die  Blutgefässe  einfach  durchbohrt  wird,  ohne  scheidenartige 
Fortsätze  fiir  sie  zu  erzeugen.  — Das  Parenchym  des  Eierstockes  be- 
steht aus  einem  mehr  weniger  festen  gefässreichen  Bindegewebe, 
Stroma  orarii,  in  welchem  eine  veränderliche  Anzahl  vollkommen  ge- 
schlossener, häutiger  Säckchen,  die  Graaf' sehen  Bläschen,  Yesiculae 
s.  Folliculi  Graafii,  eingesenkt  liegt.  Man  findet  deren  bei  befruchtungs- 
fähigen  Frauenzimmern  30  bis  gegen  100,  — keine  bei  alten  Weibern. 
Diese  Bläschen  werden  von  einer  besonderen  Bindegewebsmembran 
(Theca  folliculi)  gebildet,  deren  gefässreiche  Innenfläche  mit  einer 
strueturlosen  Schicht,  und  einem  auf  dieser  haftenden,  mehrschichtigen 
Pflastercpithelium  ausgekleidet  ist  (die  Membrana  granulosa  der  Autoren). 
Sie  enthalten  eine  hellgelbe,  gerinnbare  Flüssigkeit,  Liquor  folliculi. 
An  der,  der  Oberfläche  des  Ovariums  zugekehrten  Seite  des  Graaf  sehen 
Bläehens,  sind  die  Zellen  des  Epithelioms  zu  einer  dickeren  Scheibe 
aufgehäuft.  Diese  Scheibe  ist  der  Discus  oophorus  i unrichtig  Discus 
proligerus),  in  deren  Mitte  das  menschliche  Ei,  Ovulum,  liegt.  Das 
Ei,  ein  kugelrundes  kleines  Bläschen  von  0,1"'  Durchmesser,  lässt  sich 
bei  der  grössten  Aufmerksamkeit  noch  mit  freiem  Auge  sehen.  Es 
hat  die  anatomischen  Attribute  einer  Zelle.  Die  dicke  Zcllenmcmbran 
heisst  Dotterhaut,  weil  der  Inhalt  der  Zelle,  Dotter,  I "Hellas,  ist. 
Der  Dotter  ist  eine  zähe  und  an  Elcmentarkömehen  und  Fetttröpfchen 
reiche  Flüssigkeit.  Drückt  man  ,das  Ei  durch  ein  aufgelegtes  Glasplätt- 
chen flach,  so  platzt  die  Dotterhaut  mit  einem  scharf randigen  Riss,  und 
die  zähe  Dotterflllssigkeit  tritt  heraus.  Der  Dotter  besitzt  bei  reifen 
Eiern  einen  schönen,  bläschenförmigen,  wasserhellen  und  exccntrischen 
Kern,  vou  0,02"'  Durchmesser,  — das  Keimbläschen  (Yetieula  ger- 
minutira.  von  Purkinje  entdeckt i,  welches  aus  einer  unmessbar  feinen 
Hülle  mit  albuminOsem , klarem  Inhalt  besteht.  Das  Keimbläschen 
umschliesst  einen  weisslichcn  opaken  Fleck,  den  Ke  im  fleck  (Macula 
germinativa ) , welcher  an  die  Wand  des  Keimbläschens  anlicgt.  Ver- 
gleicht man  nun  das  Ei  mit  einer  elementaren  Zelle,  so  entspricht  die 
Dotterhaut  der  Zellenwand,  der  Dotter  dem  Zelleninhalt,  das  Keim- 
bläschen dem  Kern,  und  der  Keimfleck  dem  Kernkörperchen.  — 

Der  Discus  oophorus  hat  an  den  Metamorphosen,  die  das  befruch- 
tete Ei  erleidet,  keinen  Anthcil,  er  streift  sich  schon  während  des  Aus- 
trittes des  Eies  aus  dem  Graaf  sehen  Bläschen,  oder  während  seiner 
Fortbewegung  durch  die  Tuba  vom  Ei  ab. 

Der  von  Kobelt  genauer  untersuchte  Nebcneicrstock  (Paro- 


Digitized  by  Googli 


§.  2fi2.  Eierstücke. 


643 


vanum)  hat  keine  functioneile,  sondern  nur  eine  morphologische  Be- 
deutsamkeit. Er  liegt  unter  dem  Hi  lux  ovarii,  zwischen  den  Blättern 
der  Ala  respertilionis,  und  ist  ein  Complcx  von  15 — 20  länglichen,  vom 
Hi  lux  ovarii  in  die  Ala  respertilionis  eindringenden  Kanälen,  von  0,15"' 
— 0,02"'  Dicke,  welche  an  beiden  Enden  blind  sind  und  ein  eiweiss- 
haltiges  Fluidum  einschliessen.  Die  Entwicklungsgeschichte  der  Geni- 
talien erkanute  in  ihnen  den  lleberrest  eines  embryonischen  Organs  — 
des  Wolffschen  Kilrpers  ($.  274). 

Die  Grösse  der  Graafsclien  Bläschen  ist  in  demselben  Eierstocke  sehr 
ungleich,  ln  der  Regel  sind  die  der  Oberfläche  näher  gelegenen  grösser,  als 
die  tieferen,  ragen  über  die  Fläche  des  Eierstockes  als  Hflgel  hervor,  und 
werden,  da  die  Tunica  albuginea  an  jenen  Stellen  dtlnner  lind  durchscheinend 
wird,  leicht  gesehen.  Durch  Negrier’s  und  Bischoff’s  Untersuchungen 
ist  es  constatirt,  dass  sich  in  der  Brunstzeit  der  Thiere,  und  hei  jeder  Men- 
strualperiodc  des  Weibes,  ein  Graafschcs  Bläschen  an  seinem  vorragendsten 
Theile  durch  Dehiscenz  öffnet , und  der  Liquor  folliculi  sanimt  dem  Discus 
und  dem  darin  eingebetteten  Ei  in  die  mittlerweile  das  Ovarium  mit  ihren 
Fimbrien  umklammernde  Tuba  entleert  wird.  (Bischoff,  Beweis  der  von  der 
Begattung  unabhängigen  periodischen  Reifung  und  Loslösung  der  Eier  etc. 
Giessen,  1844.).  Nach  dieser  Bcrstung  des  Graafsrhen  Bläschens,  welche 
man  seit  Haller  nur  als  die  Folge  eines  fruchtbaren  Beischlafes  ansah,  wird 
die  Uühle  des  faltig  zusammensinkenden  Graafsclien  Bläschens  durch  ergossenes 
Blut  und  durch  ausgeschwitzles  Blastem,  welches  sich  durch  Zellenbildung  und 
deren  Metamorphose  zu  Bindegewebe  organisirl,  und  häutig  wie  ein  lockerer 
Schwamm  aus  der  Oeflnung  des  Bläschens  hervorwuchert,  ausgeftlllt.  Durch 
eine  Reihe  von  Metamorphosen  schwindet  diese  wuchernde  Masse  wieder,  und 
reducirt  sich  zuletzt  auf  einen  rundlichen  Körper,  der  die  Stelle  des  GraaT- 
seben  Follikels  eirinimmt,  und  seiner  gelbröthlichen  Farbe  wegen  Corpus 
luteum  genannt  wird.  Die  vernarbte  Oeflnung  des  Graafsclien  Bläschens  heisst 
Cicalrix.  Die  gelbliche  Farbe  verdanken  die  Corpora  lulea  einem  gelblichen 
Fette,  welches  in  ihnen  in  Gestalt  von  Tröpfchen  abgelagert  ist.  Da  dieses 
Fett  in  Weingeist  löslich  ist,  so  erklärt  sich  hieraus,  warum  die  gelben  Kör- 
per, wenn  sie  in  Spiritus  auflicwahrt  werden,  ihre  Farbe  verlieren.  Je  grösser 
die  Zahl  der  vorausgegangenen  Menstruationen , also  je  älter  das  Individuum, 
desto  narbcureiclier  erscheinen  die  Eierstöcke.  Bei  einem  Mädchen,  welches 
nach  der  achten  Menstruation  an  Lungenentzündung  starb,  fand  ich  in  jedem 
Eierstocke  4 Narben.  — Da  der  Same  in  der  Jhat  durch  die  Tuben  bis  aul 
den  Eierslock  gelangt,  so  . wird  wohl  in  der  Regel  die  Befruchtung  des  Eichens 
im  Eierstocke  seihst  statlfinden.  Es  ist  jedoch  nicht  unmöglich , dass  ein  bei 
der  Menstruation  des  Weibes  vom  Eierstork  in  die  Tuba  gelangtes  Ei,  in  ihr, 
oder  vielleicht  erst  in  der  Ulerushöhle,  durch  den  Samen  einer  mittlerweile 
stattgefundenen  Begattung  befruchtet  wird.  Die  Corpora  lulea,  welche  nach 
dem  Austritte  eines  befruchteten  Eies  entstehen,  sind  bedeutend  grösser, 
als  jenp,  welche  sich  nach  dem  Austritte  eines  nicht  befruchteten  Eies 
(bei  der  Menstruation)  bilden.  Der  lang  andauernde  Reizungszusland , den  die 
fernere  Entwicklung  eines  befruchteten  Eies  während  der  Schwangerschaflsdauer 
im  weiblichen  Geschlechtsorgan  unterhält,  wird  nämlich  eine  copiösere  Aus- 
schwitzung von  plastischer  Masse  im  geborstenen  Graafschen  Bläschen  veran- 
lassen, als  die  nach  wenig  Tagen  wieder  schwindende  Gefässaufregung  im  Eicr- 
stocke  während  der  Menstruation.  Man  unterscheidet  deshalb  w a h r e und 
falsche  Corpora  lulea.  — Dass  sich  auch  ausser  der  Menstruation  durch 

41* 


Digitized  by  Google 


644 


§.  263.  Gebärmutter  und  Eileiter. 


einen  befruchtenden  Beischlaf  ein  Graafsches  Bläschen  öffnen,  und  sein  Ei  ent- 
leeren könne,  ist  eine  Vermuthung,  welche  durch  Bischoff's  Arbeiten  zwar 
nicht  als  unmöglich  erscheint,  aber.  Alles  erwogen,  sehr  unwahrscheinlich  isU 

Wenn  nun  das  Üvariunt  hei  jeder  Menstruation  ein  Ei  verliert,  und  dessen 
Graafsche  Hölle  zu  einem  Corpus  luteum  eingehl,  so  muss  sein  Vorrath  an  Eiern 
einmal  erschöpft  werden , und  entwickeln  sich  mittlerweile  keine  neuen  mehr, 
so  ist  das  weibliche  Zeugungsvermögen  erloschen,  was  durch  das  Schweigen 
der  Menstruation  vor  den  Fünfziger  Jahren  fAnni  climaclerid)  angezeigt  wird. 

An  dem  Ovarium  eines  gesunden  Mädchens,  welches  während  der  ersten 
Menstruation  eines  zufälligen  Todes  starb,  und  durch  Prob  Bochdalek ’s 
Güte,  völlig  frisch,  mir  zur  Untersuchung  zugestellt  wurde,  fand  ich  den  ge- 
platzten Folliculus  tiraafii  5'"  im  längsten  llurchincsser  haltend,  und  ein  Ei 
von  0,13"'  Durchmesser  im  Eileiter.  Es  bestand  aus  einer  durchsichtigen 
Hülle,  in  welcher  eine  Dolterkugcl  von  0,025'"  eingeschlossen  war.  Den 
Bannt  zwischen  Hölle  und  Dotterhant  schien  eine  Flüssigkeit  einzunehmen,  da 
die  Dottcrkugel  in  der  Dotterhant  durch  Druck  verschiebbar  war. 

Wenn  das  Ei  noch  im  Discus  oophnrus  liegt,  und  von  oben  besehen 
wird , so  bildet  die  dicke  Dotterhaut  einen  kreisförmigen  durchsichtigen  Gürtel 
um  den  Dotter.  Dieser  ist  die  Zona  pellucida  von  Baär  (oder  das  Oolemma 
pellucidum) , welches  kein  kreisförmiges  Gebilde  (wie  der  Name  ausdrückt  i, 
sondern  der  optische  Ausdrurk  einer  durchsichtigen , dickrandigen  Blase  mit 
undurchsichtigem  Inhalt  (Dotter)  ist. 

Das  Nähere  über  das  Verhältnis»  des  Nebeneierslockcs  zum  Wollt- - 
schen  Körper  des  Embryo  enthält  Hobelt' s interessante  Schrift : Der  Neben- 

eierstock des  Weihes , das  längst  vermisste  ScitenstUek  des  Nebeuhoden  des 
Mannes,  etc.  Heidelberg,  1S47. 


§.  263.  Gebärmutter  und  Eileiter. 

Die  Gebärmutter,  Uterus  s.  Matrix,  ist  der  unpaarige,  bohle, 
zwischen  Blase  und  Mastdarm  gelegene  Gcschlechtsthcil  des  Weibes, 
in  welchem  die  Entwicklung  des  Embryo  vor  sich  geht.  Sie  hat 
eine  länglich  bimförmige  Gestalt.  Ihr  breiter  dicker  Grund,  Fun- 
dus, ist  nach  oben  und  vom,  ihr  cy lindrischer,  von  vom  nach 
hinten  etwas  abgeplatteter  Hals,  Collum  s.  Cervix , nach  nnten  und 
hinten  gewendet  Zwischen  Grund-  und  Hals  liegt  der  Körper 
der  Gebärmutter.  Die  Insertionsstelle  der  Eileiter  trennt  ihn  vom 
Grunde;  eine  besonders  bei  jugendlichen  Personen  deutliche  Einschnü- 
rung bezeichnet  die  Grenze  zwischen  Körper  und  Hals.  Der  Grund 
der  Gebärmutter  liegt  in  der  Ebene  der  oberen  Beekenapertur,  und  ihre 
lange  Axe  steht  auf  der  Conjugata  nahezu  senkrecht.  Der  unterste  Theil 
des  Halses  ragt  in  die  Mutterscheide  hinein  (welche  sieh  riugs  um  ihn 
anschiicsst,  wie  eine  Cah/x  renum  um  eine  Nierenwarze),  und  heisst 
Seheidentheil  der  Gebärmutter,  Portio  ruginulis  uteri.  Die 
vordere  Fläche  ihres  Körpers  ist  flacher  als  die  hintere,  und  zugleich 
von  oben  nach  unten  etwas  coneav,  um  sich  besser  an  die  hintere 
Fläche  der  Harnblase  anzuschmiegen.  Die  Seitcnräuder,  welche  die 
vordere  und  hintere  Uterusfläclie  von  einander  trennen,  dienen  den 
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breiten  Mutterbändern,  Ligamenta  lata,  welche  in  den  äusseren  serö- 
sen Ucberzug  der  Gebärmutter  Ubergeben,  zum  Ansatz.  Die  runden 
Mutterbänder,  Ligamenta  rotundu,  sind  wahre  Verlängerungen  der  Gcbär- 
muttersubstanz,  welche  von  den  Seiten  des  Grundes  als  rundliche,  in  der 
vorderen  Lamelle  der  breiten  Mutterbänder  eingeschlossene  Stränge  ab- 
gehen, und  durch  den  Leistenkanal  zur  äusseren  Schamgegend  verlau- 
fen, wo  sie  sieli  im  Gewebe  der  grossen  Schamlippen  verlieren.  Nebst 
den  breiten  und  runden  Mutterbändern  tragen  die  faltenartigen  Ueber- 
gangsstellen  des  Bauchfells  von  der  Blase  zum  Uterus  (Ligamenta 
vesico-uterina),  und  vom  Kectum  zum  Uterus  (JAgamenta  recto-utcrina) 
zur  Sicherung  der  Lage  der  Gebärmutter  bei,  und  werden  dies  um  so 
leichter  thun,  da  sie  wirkliche  Bandfasern  von  bedeutender  Stärke  ein- 
schliessen,  welche  der  Fascia  hgpogastrica  angehören. 

Hinter  den  runden  Mutterbändern  gehen  vom  Fundus  der  Gebär- 
mutter die  beiden  Eileiter  oder  Muttertrompeten  ab,  Oviductus 
s.  Tubae  Faltapianae,  welche  zwischen  beiden  Blättern  der  breiten 
Mutterbänder,  im  oberen  oder  freien  Rande  derselben,  mehr  weniger 
geschlängelt  nach  aussen  verlaufen.  Während  man  im  Alterthume  das 
vom  Eierstock  zum  Gebärmuttergruud  gehende  Ligamentum  orarii  pro- 
prium fUr  den  Ausfllhrungsgang  des  Eierstockes  hielt,  und  ihn  dieser 
Idee  entsprechend  Ductus  ejaculutarius  feminmus  nannte,  zeigte  Fallopia 
zuerst,  dass  die  von  ihm  als  Tubae  bezeichneten  Kanäle,  die  wahren 
Ausfilhrungsgänge  des  Eierstockes  sind,  und  deshalb  führen  sie  seinen 
Namen.  Jede  Tuba  ist  ein  3" — 4"  langer  Kanal,  der  zwar  mit  der 
Höhle  der  Gebärmutter  durch  das  Ostium  uterinum  zusammenhängt,  an 
seinem  äusseren  Ende  aber,  welches  vor  und  unter  dem  Ovarium  liegt, 
nicht  mit  dem  Eierstocke  in  Verbindung  steht,  sondern  mit  eiuer  offenen 
Mltndung  (Ostium  abdominale)  in  den  Bauchfellsack  sich  öffnet.  Diese 
Oeffnung  ist  ohngefähr  I'"  weit,  und  mit  gezackten  Fransen,  Fimbriae 
s.  Laciniae  (von  ).axig,  der  Zipf  eines  Kleides),  besetzt,  welche  ihr  das 
Ansehen  geben,  als  wäre  die  Oeffnung  durch  Abbeissen  oder  A'brcissen 
entstanden.  Daher  schreibt  sich  der  bei  den  Alten  gebräuchliche  Name: 
Morstts  diaboli. 

Richten  sich  diese  Fransen  auf,  so  bilden  sic  einen  trichterförmigen  Raum 
— das  Infundibiihim  (wie  die  RRiltchen  einer  Corona  infundibuliformis). 
welches  das  Ovarium  in  jenem  Momente  umfasst,  wo  durch  Berslung  eines 
Grantschen  Follikels  ein  Ei  aus  dem  Eierslockc  abgeht.  So  stellt  man  sich 
wenigstens  die  Sache  vor,  obwohl  es  mir  nicht  recht  einleuchtel,  wie  die 
dünnen  Fransen,  hei  dem  vollkommenen  Mangel  von  freiem  Rewegungsspiclraum 
in  der  geschlossenen  Unterleibshöhle,  sich  zu  einer  solchen  Umklammerung 
anschicken  sollen.  Ich  war  auch  nicht  im  Stande,  durch  Galvanisiren  der  Ei- 
leiter bet  Thiercn , eine  Umklammerung  der  Eierstöcke  durch  die  Fransen  des 
Infundihulum  eintreten  zu  sehen.  Die  Art  und  Weise,  wie  der  Ucberlritl  des 
Eies  aus  ih  m Eierslock  in  die  Tuba  bewerkstelligt  wird,  ist  sonnt  noch  nicht 
aufgeklärt.  Dclille  will  zwar  gefunden  haben,  dass  eine  Franse  am  hinteren 
Umfange  des  Infundihulum,  welche  Ringer  und  breiter  als  die  Übrigen  ist,  mit 
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den)  äusseren  Ende  des  Eierslncks  eine  Verbindung  eingeht,  und  sieb  zugleich 
der  Länge  nach  so  rallct , dass  sie  eine  Hinne  bildet , längs  welcher  das  Ei 
seinen  Weg  zum  Trichter  der  Tuba  findet.  Ich  halte  jedoch  dieses  Vorkommen 
nicht  Ihr  conslant,  da  ich  es  fast  eben  so  oft  vermisste,  als  anlraf.  Dessen  ohn- 
geachtet  ist  und  Ideiht  die  Tuba  ein  wahrer  Ausftlhrungsgang  des  Ovariums, 
der  auch  wirklich  in  den  ersten  Dildungsperioden  der  Geschleehlstheile  mit 
dem  Ovariutn  znsammcnhängl,  und  erst  später  von  ihm  durch  Absclinilnmg 
si«  h trennt.  Das  von  der  Tuba  aufgefangene  Ei  wird  durch  sie  in  den  Uterus 
geleitet,  in  dessen  Ildhle  es,  wenn  es  mittlerweile  mehl  befruchtet  wurde, 
durch  Aufsaugung  verschwindet,  aber  weitere  Umbildungen  erfährt , wenn  es 
befruchtet  wurde. 

Nach  Richard ’s  Beobachtungen  kommen  in  gewissen  Fällen  an  den 
Tuben,  ausser  den  beiden  endständigen  OefTnunpen,  noch  gefranste  Seilen- 
iifTuungen  vor.  Sie  wurden  in  30  untersuchten  Fällen  fünfmal  gesehen,  und 
zwar  entweder  in  der  Nähe  des  Oslium  abdominale  oder  in  der  Längenmilte 
der  Tuba.  In  einem  Falle  war  eine  solche  Seltene) Ifnung  in  eine  kurze  mein- 
hranilse  Röhre  ausgezogen.  Ich  habe  eine  derartige  NebenölTnung  heuer  in  der 
unmittelbaren  Nähe  des  eigentlichen  Oslium  abdominale  lubae  angelroffen. 

Die  Gebämiutterhülile  ( Canum  uteri ) ist,  im  Verhältnisse  zur  Grösse 
des  Organs,  klein,  ihre  Gestalt  gleicht  im  Durchschnitte  (bei  Frauen, 
die  noch  nicht  geboren  haben  i einem  Dreieck  mit  eingebogenen  Seiten. 
Die  Ilasis  des  Dreiecks  entspricht  dem  Grunde  der  Gebärmutter,  — 
die  beiden  Dasalwiitkel  enthalten  die  Orificia  uterina  tubarum,  — die 
untere  Spitze  des  Dreiecks  setzt  sich  in  einen,  durch  die  Achse  des 
Gebiimiutterhalses  herablaufenden  Kanal  fort,  Canalis  cereicis  uteri,  an 
■welchem  man  eine  zur  Gebärmutterhöhle  führende,  obere  Mündung 
(Orificium  uterinum,  innerer  Muttermund),  und  eine  untere,  in  die 
Scheide  sehende  (Orificium  vaginale,  äusserer  Muttermund)  unter- 
scheidet, welcher  letztere  bei  Frauen,  die  noch  nicht  geboren  haben, 
eine  quere  Spalte  vorstellt,  mit  einer  vorderen  längeren,  und  einer  hin- 
teren kürzeren  Lippe  (Lubiitm  anterius  et  posterius);  bei  Weibern  dar 
gegen,  welche  schon  öfters  geboren  haben,  rundlich  erscheint.  Der 
Kanal  des  Gebänuutterhalses  ist  in  der  Mitte  seiner  Länge  weiter,  als 
am  oberen  und  unteren  Muttermunde.  — Die  vordere  und  hintere  Wand 
der  Uterushöhle  sind  in  genauem  Contact,  und  die  Höhle  ist  somit 
kein  eigentlicher  nohlraum  mit  abstehenden  Wänden,  sondern  bildet 
sich  erst,  wenn  die  zusainmcnschlicsscnden  Wände  durch  was  immer 
Ihr  einen  Einschub  von  einander  entfernt  werden. 

Man  unterscheidet  an  der  Gebärmutter  drei  Schichten.  Die  äus- 
sere ist  eine  Fortsetzung  des  Peritoneum,  welche  von  der  hinteren 
Blasentliiche  auf  die  vordere  Gebärmutterfläche  gelangt,  den  Grund  und 
die  hintere  Fläche  des  Uterus  überzieht,  und  an  den  Seitenwänden  mit 
den  breiten  Mutterbändern  zusammenfliesst.  Die  innere  ist  eine 
Schleimhaut,  welche  sich  in  die  Eileiter  fortsetzt,  und  bis  beiläufig  in 
die  Mitte  des  Canalis  cereicis  uteri  herab  (wo  Pflastercpithel  beginnt), 
mit  einem  Flimmerepithelium  bedeckt  ist.  Am  Ostium  abdominale  tubae 
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geht  sie  in  das  seröse  Bauchfell  Uber  — der  einzige  Fall  des  Ueber- 
gangs  einer  Schleimhaut  in  eine  seröse  Haut.  Im  Cervix  uteri  bildet 
sie,  an  der  vorderen  und  hinteren  Wand 'des  Canalis  rervicis,  eine 
longitudinale  Falte,  von  welcher  seitwärts  kleinere  Fältchen  schief  ab- 
gehen, welche  zusammengenommen  dem  Schafte  einer  Feder  mit  der 
Fahne  gleichen,  und  Palmae  plicntae  s.  Arbor  vitae  s.  Lyra  genannt 
werden.  Zwischen  den  Fältchen  finden  sich  grössere  SchleimdrUschen, 
und  zerstreute,  vollkommen  geschlossene,  Uber  die  Fältchen  vorragende 
Follikel,  welche  Ovula  Kabothi  heissen.  In  der  unteren  Hälfte  des 
Canalis  cervicis,  so  wie  aut  der  Gesammtoberfläehe  der  Pars  vaginalis 
uteri,  besitzt  die  Schleimhaut  eine  bedeutende  Menge  nervcnreieher 
Papillen,  und  erhält  dadurch  einen  Grad  von  Empfindlichkeit,  welcher 
mich  bestimmt,  den  eigentlichen  Sitz  des  weiblichen  WollustgefUhles 
bei  der  Begattung,  in  dem  Scheidentheil  der  Gebärmutter  anzunchmen. 
— Im  Carum  uteri  ist  die  Schleimhaut  in  der  Regel  vollkommen  fal- 
tenlos, und  mit  unzähligen,  röhrenförmigen  Dröschen  ( Glandulae  utricu- 
lares)  ausgestattet,  welche  im  Verlaufe  der  Schwangerschaft  eine  auf- 
fallende Entwicklung  erleiden. — Die  mittlere  Schichte  ist  die  eigent- 
liche derbe  Gebärmuttersubstanz,  welche,  bei  dem  Missverhältnisse  des 
Volumens  zur  kleinen  Hohle  des  Uterus,  eine  bedeutende  Dicke  haben 
muss,  und  zugleich  ein  so  dichtes  Gewebe  besitzt,  dass,  nach  dem  Ge- 
fühle zu  urtheilen,  die  Gebärmutter,  nächst  der  männlichen  Prostata,  das 
härteste  Eingeweide  ist.  Vielleicht  beruht  eben  hierauf  die  grosse 
Geneigtheit  beider  Organe  zu  jenen  Erkrankungen,  welche  man  mit 
dem  unwissenschaftlichen  Namen  Verhärtungen  belegt.  Sie  besteht 
vorzugsweise  aus  blassen,  organischen  Muskelfasern,  welche  in  jeder 
Richtung  sich  kreuzende  Bündel  erzeugen,  so  dass  eine  Trennung  der- 
selben in  Schichten  kaum  ausführbar  wird.  Man  kann  Längen-  und 
Kreisfasern  unterscheiden.  Letztere  haben  die  drei  Oeffuungen  des 
Uterus  zu  ihren  Mittelpunkten,  erstere  gehen  schlingenfürmig  von  der 
vorderen  zur  hinteren  Fläche.  Cruveilhier  bezeichnet  die  vom  Cervix 
uteri  aufsteigenden,  und  in  die  'l'ubae  sich  fortsetzenden  Muskelfasern 
als  schiefe.  Bindegewebe  und  Blutgefässe  nehmen  die  Zwischenräume 
der  sich  kreuzenden  Muskelfasern  ein.  Im  schwangeren  Zustande  wer- 
den die  Muskelbündel  deutlicher,  nehmen  an  Länge  und  Dicke  zu,  und 
werden  durch  neu  entstandene  an  Zahl  so  bedeutend  vennehrt,  dass 
die  Zusammenziehungen  der  Gebärmutter  die  grössten  Geburtshindernisse 
zu  überwältigen  vermögen,  und  selbst  Schwangere,  an  denen  der  Kaiser- 
schnitt vorbereitet  wurde,  durch  eine  letzte  Wehenanstrengung  auf 
natürlichem  Wege  gebaren.  Die  Venen  einer  schwangeren  Gebärmutter 
erscheinen  beim  Durchschnitte  als  klaffende,  fingergrosse  Lücken,  welche 
man  früher  für  Sinus  hielt.  Die  Arterien  der  Gebärmutter  erzeugen 
im  nicht  schwangeren  Zustande  kurzgewundene,  im  geschwängerten 
dagegen  langgezogene  Spiralen. 
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Der  Bau  der  Tuba  ist  dem  Wesen  nach  derselbe. 

Grösse,  Gestalt,  Lage  und  Beschaffenheit  der  Höhle  der  Gebärmutter 
unterliegen,  in  den  verschiedenen  Altersperioden  des  Weibes,  zahlreichen 
Veränderungen.  Der  Uterus  einer  Jungfrau  hat,  bei  2"  Länge,  eine 
Breite  von  16"'  am  Fundus.  Die  Uebergangsstelle  des  Corpus  uteri 
in  den  Cervix  ist  der  schmälste  Theil  desselben,  und  9"'  breit.  Die 
lange  Axe  steht  nicht  vollkommen  senkrecht  auf  der  Conjugata,  sondern 
weicht  zugleich  etwas  nach  rechts  ab,  welche  Abweichung  weder  von 
der  geringeren  Breite  des  rechten  Ligamenti  luh',  noch  von  dem  Liegen 
auf  der  rechten  Seite  i V e 1 p e a u ) abzuleiten  ist,  sondern  höchst  wahr- 
scheinlich, wie  die  schiefe  Stellung  der  Harnblase,  von  der  linkseitigen 
Lage  des  Mastdarms  herrllhrt.  Nach  vorausgegangenen  Geburten  nimmt 
der  Uterus  nie.  wieder  seine  jungfräulichen  Dimensionen  an,  und  rUckt, 
wegen  Relaxation  seiner  Befestigungen,  etwas  tiefer  in  die  Beckenhöhle 
herab,  was  auch  vorübergehend  bei  jeder  Monatreinigung  der  Fall  ist. 
— Die  Nachbarorgane  der  Gebärmutter,  welche  bei  deren  Vergrösserung 
in  der  Schwangerschaft  durch  Druck  zu  leiden  haben,  erklären  die 
Stuhl-  und  Harnbeschwerden,  das  schwere  Athmen,  die  Gelbsucht,  das 
Anschwellen  der  FUsse,  das  Einschlafen  derselben,  das  Hartwerden  und 
Vorstehen  des  Unterleibes,  und  die  dadurch  bedingte  stärkere  Biegung 
des  Oberleibes  nach  hinten,  mit  Vermehrung  der  Lendencurvatur  der 
Wirbelsäule,  um  die  Schwerpunktslinie  zwischen  den  Beinen  zu  erhalten. 
(Man  kennt  es  aus  letzterem  Grunde  einer  Frau  auch  von  rltckwärts 
an,  ob  sie  guter  Hoflnung  ist.) 

Es  ist  von  grosser  praktischer  Wichtigkeit  zu  entscheiden , oh  eine  lie- 
fere Stellung  des  l'terus  im  Becken  durch  abnorme  angeborne  Klirre  der 
Vagina,  oder  durch  Relaxation  der  llcresligungsmillel  des  Uterus  bedingt  ist. 
Im  ersleren  Falle  kann  der  Uterus  durah  den  in  die  Vagina  eingefilhrten 
Finger  nicht  emporgehoben  werden , was  im  letzteren  Falle  leicht  gelingt. 
Die  angeborne  Kürze  der  Vagina  ist  ein  wichtigerer  Formfehler,  als  cs  auf 
den  ersten  Blick  erscheint.  Er  marhl  die  Begattung  schmerzhaft , und  unter- 
halt dadurch  einen  chronischen  Reizungszustand  in  der  Gebärmutter,  welcher 
zu  bedenklichen  Folgeühcln  führt.  Cruveilhier  hat  in  einem  solchen  Falle 
das  Oslium  uleri  so  erweitert  gefunden , dass  kein  Zweifel  obwalten  konnte, 
der  l’enis  habe  durch  sein  Eindringen  bis  in  die  Hohle  des  Uterus  diese 
Erweiterung  bedingt.  Eine  andere  Uonscrpienz  dieser  abnormen  Kürze  der 
Scheide,  ist  eine  durch  die  Begattung  bedingte,  derartige  Verlängerung  des 
hinter  der  Pars  vaginalis  uleri  befindlichen  Scheidengrundes  (le  vagin  arli- 
priet  bei  französischen  Autoren  t,  dass  diese  künstlich  entstandene  Scheiden- 
verlängerung  die  hänge  der  natürlichen  Scheide  noch  Ubertriffl. 

Am  meisten  individuelle  Verschiedenheiten  bietet  der  Cervix  uteri 
und  seine  Portio  vaginalis  dar.  Durch  Schwangerschaft  ausgedehnt, 
nimmt  der  äussere  Muttermund  nie  wieder  seine  tjuerspaltige  Gestalt 
an,  sondern  wird  rundlich,  klafft  mehr,  und  seine  Umrandung  erscheint 
gekerbt,  durch  die  Risse,  die  das  Ostium  uteri  vaginale  bei  Erstgebären- 
den erleidet.  Die  Länge  der  Portio  vaginalis  differirt  von  3'" — 1 */»" 
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(Lisfranc).  Nach  wiederholten  Geburten  kann  sie  ganz  verstreichen, 
und  der  Muttermund  liegt  dann  am  obersten  blinden  Ende  der  Scheide. 
Das  knorpelharte  Anfühlen  der  Lippen  eines  jungfräulichen  Uterus 
(ähnlich  der  Mundspalte  einer  Schleie,  Cyprinus  tinea),  hat  zu  der  Be- 
nennung Os  tincae  (museau  de  lanche)  Anlass  gegeben,  welches  zu  meiner 
Sehlllerzeit  noch  mit  Tinkaknochen  übersetzt  wurde.  Zuweilen  erscheint 
die  Portio  vaginalis  schief  abgestutzt,  welche  Form  Rieord  als  rol 
tapiroid  (Sehweinsrllssel,  Hundsschnautze  unserer  gebildeten  Hebammen) 
bezeichnet.  — Für  die  manuelle  Exploration  der  Gebärmutter  zu  prak- 
tischen Zwecken,  ist  es  nothwendig  zu  wissen,  dass  sie  bei  aufrechter 
Stellung  des  Weibes  tiefer  im  Becken  liegt,  und  der  Scheidentheil  so 
weit  herabrllckt,  dass  er  mit  dem  Finger  leicht  zu  erreichen  ist.  Jede 
Verkleinerung  der  Baucbpresse  treibt  den  Uterus  tiefer  in  die  Becken- 
höhle herab. 

Die  von  der  berühmten  Geburtshelferin  Madame  Roivin  entdeckten 
Ligamenta  uteri  sacralia  (vom  Cervix  uleri  zur  Seile  des  Kreuzbeins  laufend) 
waren  schon  Petit  bekannt  (Mdmoires  de  l'acad.  de  Sciences.  1760).  Sie 
gehören  ohne  Zweifel  der  Fascia  hypogastrica  an.  Der  von  Ruysch  im 
Gruude  der  Gebärmutter  als  lietrusor  necundinarum  beschriebene  Muskel  (De 
musculo  in  fundo  uteri  observato.  Amstel. , 1726)  ist  nur  eine  Schichte  ge- 
wöhnlicher Kreisfasern.  — l'cber  die  Muskelfasern  der  Gebärmutter  und  ihrer 
Annex»  siehe  h'iilliker,  Zeitschrift  fllr  wiss.  Zoologie.  I.  Bd.  pag.  71. 


§.  264.  Mutterscheide. 

Die  Mutterscheide  oder  Scheide,  Vagina  lim  Französischen 
sonderbarer  Weise  als  „le  vagin“  generis  masculini),  ist  der  vom  Uterus 
zur  äusseren  Scham  führende  Sehlauch,  der  im  Paarungsacte  das  männ- 
liche Glied  aufnimmt — raginac  ad  instar.  Ihre  Länge  wird  auf  4 Zoll 
angegeben.  Dieses  ist  unrichtig  für  die  Vagina  in  situ,  welche  in  der 
Regel  nur  2 '/*  Zoll  lang  gefunden  wird.  Bei  4 Zoll  Länge  der  Scheide, 
müsste  der  2"  lange  Uterus  mit  seinem  Grunde  Uber  dem  Niveau  der 
oberen  Bcekenapertur  stehen,  was  nicht  der  Fall  ist.  Der  Querdurch- 
messer beträgt,  bei  gebührlicher  Weite,  nur  1 Zoll. 

Die  Scheide  beginnt  in  der  äusseren  Scham  mit  dem  Ostium  vaginae, 
welches  der  engste  und  am  wenigsten  nachgiebige  Theil  der  Scheide 
ist , und  bei  der  ersten  Begattung  dem  Eindringen  des  Penis  stärkeren 
Widerstand  leistet,  als  das  Jungfernhäutchen.  Die  Scheide  liegt  zwischen 
Harnblase  und  Mastdarm  (inter  feces  et  urinas  nascimur,  klagt  der 
Kirchenvater),  und  endigt  nach  oben  mit  dem  Scheidengewülbe, 
Fomix,  in  welches  die  Pars  vaginalis  uteri  als  stumpfer  kegelförmiger 
Vorsprung  hineinragt,  und  das  Scheidengewölbe  in  ein  vorderes  seich- 
teres, und  hinteres  tieferes  trennt.  Ihre  Axe  stimmt  mit  der  Axe 
des  kleinen  Beckens  überein,  ist  somit  ein  Segment  einer  Kreisliuie, 
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dereu  Concavität  nach  vorn  sieht.  Dieses  Umstandes  wegen  ist  die 
vordere  Wand  der  Scheide  um  2;i"  kürzer  als  die  hintere,  und  das 
Scheidengewölbe  hinter  der  I'orti»  vaginalis  Uteri  tiefer,  als  vor  dersel- 
ben. Vordere  und  hintere  Scheidenwand  stehen  im  Lehen  nicht  von 
eiuander  ab,  sondern  berühren  sich,  so  lange  nichts  dazwischen  kommt. 
Der  Peritonealüberzug  der  hinteren  Fläche  des  Uterus  erstreckt  sich 
auch  auf  den  obersten  Theil  der  hinteren  Scheidenwand , eine  mehr 
weniger  beträchtliche  Stelle  weit  herab.  Die  Wände  der  Scheide  wer- 
den durch  eine  dicke,  mit  starken  Veneunetzen  »welchen  jedoch  der 
Charakter  des  Schwellgewebes  fehlt)  umgebene,  sehr  dehnbare  und 
elastische  Bindegewebsmembran , und  durch  eine  Schleimhaut  gebildet, 
welche  spärliche  Schleimdrüsen,  aber  zahlreiche  Papillen,  und  ein  mehr- 
fach geschichtetes  Pflasterepitbelium  besitzt,  dessen  beträchtliche  Dicke 
die  Schleimhautpapillen  fast  vollkommen  verdeckt,  und  dessen  massen- 
haft sich  abstossende  und  mit  krankhaften  Secreten  der  Scheide  sich 
mischende  Zellen,  diesen  Secreten  eine  weissliche  Farbe  verleihen,  wo- 
her der  Karne  weisser  Fluss  (Leucorrhoe)  stammt,  eine  häutige 
Plage  vieler  unschuldiger  und  schuldiger  Frauen.  Eine  unter  der 
Schleimhaut  liegende  Muskelschiehte  (glatte  Fasern),  wurde  in  neuester 
Zeit  durch  Köl liker  und  Virehow  nachgewiesen.  Der  Seheideuein- 
gang  ist  mit  einem  deutlichen  SchnUrmuskel,  Constrictor  cunni,  versehen, 
welcher  der  Willkür  gehorcht.  Die  Schleimhaut  ist  an  der  vorderen 
und  hinteren  Wand  in  quere,  gekerbte  Falten  (Runzeln i gelegt,  Co/umna 
plicarum  anterior  et  posterior,  welche  dicht  hinter  dem  Ostium  ruginae 
extern  um  am  entwickeltsten  sind,  und  gegen  den  Fora  ix  zu  mehr  weni- 
ger verschwinden.  Durch  häutige  Begattung,  und  noch  mehr  durch 
öftere  Geburten,  werden  die  Runzeln  der  hinteren  Wand  geglättet;  die 
vorderen  erhalten  sich.  Ihre  härtere  Consistenz  als  bei  anderen  Schleim- 
hautfalten, und  ihre  Empfindlichkeit,  steigert  während  der  Begattung 
die  Geschlechtslust  des  Weibes,  und  vermehrt,  durch  Reibung  an  der 
Glans,  den  Impetus  coeundi  des  Mannes.  Bei  Jungfrauen  fühlen  sie 
sich  fast  knorpclhart  an.  Es  sind  jedoch  diese  Falten  oder  Runzeln 
nicht  als  Schlcimhautduplicaturcn  aufzufassen,  wie  etwa  die  Yalrulae 
connirentes  Kerkringii.  Ich  sehe  in  ihnen  vielmehr  nur  Riffe,  welche 
auf  einer  ungefalteten  Schleimhaut  als  verdickte  und  aufgeworfene  Stellen 
derselben  aufsitzen.  Nichts  desto  weniger  behält  man  den  Kamen  der 
Falten  oder  Runzeln  bei,  obwohl  der  Ausdruck  Cristae,  Kämme,  be- 
zeichnender wäre. 

Die  Schleimhaut  bildet  im  jungfräulichen  Zustande  am  Scheiden- 
eingange, durch  Faltung  von  unten  auf,  eine  halbmondförmige  Dupli- 
eatur  — die  Scheidenklappe,  das  Jungfernhäutchen,  Hymen, 
Membrana  virginitatis,  deren  oberer  coneaver  Rand  nur  so  viel  von  der 
Scheidenöffnung  übrig  lässt,  als  für  den  Abfluss  der  Reinigung  noth- 
wendig  ist.  Nach  Zerstörung  derselben,  bleiben  die  sogenannten  Carun- 
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citlae  myrtifonnes,  als  narbige,  gekerbte  Reste  der  zerrissenen  Schleim- 
hautlappen  zurück. 

Die  Form  der  Srheidenklappe  ist,  so  wie  ihre  Festigkeit,  vielen  Verschie- 
denheiten unterworfen.  Zuweilen  ist  sie  ringförmig  (Hymen  annularis),  und 
die  Oellhuiig  nicht  in  der  Milte,  sondern  mehr  nach  vorn  (oben)  gelegen. 
Seltener  hat  sie  mehrere  Qelfnungen  ( Hymen  cribriformis ),  und  am  seltensten 
ist  sic  undurchbohrt  (Hymen  imperfnralus).  Einen  Hymen  in  Form  eines 
breiten  Querbandes  in  der  Scheidentfflnung  habe  ich  nur  einmal  gesehen.  Bei 
angelernter  Diiplicilät  der  Scheide  ist  der  Hymen  nicht  doppelt  (wie  H usch  ke 
angiebt),  sondern  fehlt  in  beiden  Scheiden.  Die  Festigkeit  des  Hymen  kann 
ein  unbesiegbares  Begatlungslundcrniss  abgeben,  und  die  Trennung  desselben 
durch  den  Schnitt  nothwendig  machen.  Da  cs  als  Dupliealur  der  Schleimhaut 
auch  Blulgeßlssc  enthalt,  so  wird  der  mit  der  ersten  Begattung  verbundene 
Blutverlust  von  vielen  Völkern  als  Zeichen  der  Jiingfrauschafl  der  Braut  genom- 
men. (Heutzutage  noch  hei  den  Mauren,  den  Juden  im  Orient,  den  Kirgisen 
tiud  Samojeden.  Auf  Sierra  Leona  ist.  bei  Fehlen  dieses  Zeichens,  die  Ehe 
nichtig.)  — Dass  ein  fehlendes  Hymen  den  Verlust  der  Jiingfrauschafl  nicht 
verbürgt,  ebensowenig  als  ein  vorhandenes  ein  untrüglicher  Zeuge  der  Beinlicit 
ist,  war  schon  lange  den  (ierichlsärzten  bekannt.  Es  wurden  angeborener 
Mangel  des  Hymen,  und  zufällige  Zerreissung  desselben  im  zarten  Kindesalter, 
durch  Verwundung,  durch  Bohren  mit  dem  Finger  in  der  Scheide  bei  Pruritus 
rerminosus,  beobachtet.  Dass  aber  durch  Beiten,  Springen,  oder  einen  Fall 
mit  ausgespreiteten  Füssen,  der  Hymen  zerreissen  könne,  ist  nach  Versuchen 
mit  Cadatern,  die  ich  1536  anslrllie,  eine  l'nmiiglirhkcil.  Auch  an  Füllen, 
wo  der  Hymen  erst  durch  die  Geburt  zerrissen,  oder  bei  Prostituirten  unver- 
sehrt gefunden  wurde,  fehlt  es  nicht.  — Einhufer,  Wiederkiluer,  Fleischfresser 
und  Affen  haben  ein  Analogon  der  Srheidenklappe;  die  übrigen  Thiere  nicht. 
— Die  Zerstörung  des  Hymen  bei  der  ersten  Begattung  ( Defloratio ) ist  wohl 
das  einzige  Beispiel  einer  auf  rein  mechanischem  Wege  bewerkstelligten,  phy- 
siologischen Vernichtung  eines  Organs.  Bei  sehr  verweichlichten  Völkern  des 
Alterlhums  wurde  sie  den  Gfllzenpriestern,  im  Mittelalter  auch  den  Gutsherren 
überlassen  (Jus  primae  noclisj. 

§.  20.').  Aeusseir  Schani. 

Die  Faltenbildung,  die  in  der  Gebärmutter  als  Palmue  plicatue,  und 
in  der  Scheide  als  Columnae  rugarum  auftrat,  erhält  in  der  äusseren 
Scham  ihre  grösste  Entwicklung.  Die  Schani,  Pudendum  muliebre  s. 
Vuiva  s.  Cunnu»,  besteht  aus  den  grossen  und  kleinen  Schamlippen, 
zwischen  welchen  eine  senkrechte  Spalte  zu  den  Mündungen  der  Harn- 
röhre und  der  Scheide  führt. 

Die  grossen  Schamlippen,  Labia  majura,  erstrecken  sich  vom 
Schamhügel  ( Maas  veneris.  Pubes  crinosa,  bei  früheren  Anatomen  elegan- 
ter Weise  auch  Hebe,  und  hei  den  Franzosen  Penil)  zum  Mittclfleiseh, 
wo  sie  durch  das  Frenulum  labiorum  mit  einander  verbunden  werden. 
Hinter  und  Uber  dem  Frenulum  vertieft  sich  die  Schamspalte  (Rima 
pudendi)  zur  schiffförmigen  Grube,  Fotsa  navicularit,  — einem 
Lieblingssitz  venerischer  Auswüchse.  Die  äussere  Fläche  der  Scham- 
lippen hat  den  allgemeinen  Charakter  des  Integuments,  mit  Haarbälgen 
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und  Talgdrüsen ; die  inneren  Flächen  beider  Lippen  haben  schon  das 
Ansehen  einer  Schleimhaut,  besitzen  aber  keine  Schleimdrüsen,  sondern 
noch  Glandulae  sebaeeae,  und  schliessen  durch  wechselseitige  Berührung 
bei  jungfräulichen  Individuen  die  Schamspalte  genau  zu,  welche  erst 
durch  wiederholte  Begattung  oder  Geburten  klaffend  wird.  Fettreiches, 
dichtes  Zellgewebe,  vom  Mons  Veneris  herabkommend,  giebt  ihnen  eine 
gewisse  Prallheit,  welche  im  späteren  Frauenalter  sehwindet.  Eine 
dieses  Zellgewebe  deckende  contractile  Faserlage  erinnert  an  die  Dartos 
eines  männlichen  Hodensacks.  Zwischen  den  grossen  Schamlippen,  und 
mit  ihnen  parallel,  finden  sich  die  kleinen,  Labia  minora  t.  Nymphae, 
welche  von  der  Clitoris  bis  zur  Seite  des  Scheideneinganges  herabreichen, 
und  mit  ihren  freien  gekerbten  Rändern  nicht  Uber  die  grossen  Lippen 
hervorragen.  An  der  inneren  Oberflüche  der  kleinen  Schamlippen  nimmt 
die  sie  bildende  Haut  den  Charakter  einer  wahren  Schleimhaut  mit 
Folliculis  muciparii  an.  Der  zwischen  den  inneren  Flächen  beider 
kleinen  Schamlefzen  befindliche  Raum,  welcher  sich  von  der  Clitoris  bis 
zum  Scheideueingang  erstreckt,  heisst  in  der  chirurgischen  Anatomie 
Vestibulum  vaginae.  Diesem  Vestibulum  gehören  zwei,  gleich  unter  der 
Schleimhaut  gelegene,  dicke  Vcnengefleehte  an,  welche  den  erectilen 
Schwellkörpern  zwar  scheinbar  ähneln,  aber  durch  Mangel  aller  eon- 
tractilen  Elemente  von  ihnen  sich  unterscheiden.  Man  bezeichnet  sie 
als  Bulbi  vestibuli  (Wollustorgane  nach  T heilet.  Sie  sind  keulenförmig 
gestalfct,  mit  vorderem  dtinnen  an  die  Clitoriswurzel  reichenden  Ende. 
Das  hintere  dickere  Ende  schiebt  sich  an  den  Seitenrand  des  Scheiden- 
einganges hin.  Ihr  Bau  befähigt  sie  wohl  zur  Intumcsccnz,  aber  nicht 
zur  Erection.  Variköse  Entartung  dieser  Vcnengebildc  kann  bei  stür- 
mischer Begattung  durch  Berstung  zu  gefährlicher,  selbst  tödtlicher  Blu- 
tung Veranlassung  geben.  Gegen  die  Clitoris  zu  spaltet  sich  jede  kleine 
Schamlippe  in  zwei  Fältchen,  deren  eines,  mit  demselben  der  anderen 
Seite  verbunden,  sich  als  Frenulum  clitoridis  an  die  untere  Fläche  der 
Glans  clitoridis  inserirt,  deren  anderes  Uber  die  Glans  hinaufsteigt,  um 
sich  mit  den  kleinen  Fältchen  der  gegenständigen  kleinen  Schamlippe 
zu  verbinden,  und  die  Vorhaut  der  Clitoris  zu  bilden. 

Der  Kitzler  (Clitoris,  y.hiTugiM , titillare),  ist  dem  männlichen 
Gliede  analog,  und  wie  dieses  gebaut,  aber  viel  kleiner  und  undureh- 
bohrt.  Er  besteht  aus  zwei  Schwellkörpern,  die  von  den  Sitzbeinen 
entspringen,  sich  an  einander  legen,  und  einen,  durch  Gestalt  und  l-'ige 
dem  Penis  gleichenden , erectilen  Körper  bilden , der  eine  Glans , ein 
Präputium,  ein  doppeltes  Frenulum,  einen  Musrulus  isrhio - carenioxus, 
aber  keine  Harnröhre  besitzt. 

Die  weibliche  Harnröhre  mündet  vielmehr  dicht  Uber  dem  Seheiden- 
eingang, zwischen  den  kleinen  Schamlippen,  mit  einer  rundlichen  wulstigen 
Ocffnung,  um  welche  herum,  so  wie  an  den  Seiten  des  Scheideneinganges, 
schon  traubenformige  SchleimdrUschen  auftreten. 
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Am  Scheideneingange  münden  links  und  rechts  die  Bartholin’schen 
oder  Tiedemann’schen  Drüsen  aus,  welche  den  Cowper’ sehen  Drüsen 
der  männlichen  Harnröhre  analog  gebaut  sind,  aber  etwas  grösser  als 
diese  gefunden  werden.  Man  findet  sie  bei  unzüchtigen  Mädchen  und 
Frauen  grösser  als  bei  schamhaften.  Sie  liegen  hinter  dem  Constrictor 
cunni,  und  vor  dem  Transversus  perinei.  Sie  gehören  zur  Basis  des 
hinteren  Theiles  der  grossen  Schamlippen,  und  können  zuweilen  mit 
Daumen  und  Zeigefinger  gefühlt  werden.  Ihre  Grösse  beträgt  ge- 
wöhnlich die  einer  Bohne,  und  ihr  Ausführungsgang,  der  an  der  Seite 
des  Scheideneinganges  mündet,  ist  7"'— 8"' lang.  Drückt  man  den  hin- 
teren Tlieil  der  grossen  Schamlippen,  so  entleert  mau  zuweilen  eine 
gelbliche,  nicht  specifisch  riechende  Flüssigkeit  aus  ihrer  Mündung. 
SchlUpfrigmachen  des  Scheidencinganges  für  den  Penis  scheint  ihre  Be- 
stimmung zu  sein.  Ich  habe  sie  bei  Prostituirten  zweimal  in  Abscesse 
übergehen  gesehen,  welche  lange  fistulös  blieben. 

Die  kleinen  Schamlippen  haben  nur  bei  Personen,  wo  sie  nicht  Uber  die 
grossen  Lippen  bervorstehen,  die  rosenrothe  Schlrimhautfarbe ; ragen  sie  Uber 
diese  vor,  so  werden  sie  trockener,  härter  und  brauner,  und  bei  Missbrauch 
der  Genitalien  zuweilen  so  lang,  dass  sic  wie  laxe,  hahnenkammfOrniigc  Lappen 
!"  weit  bcrabbilngen.  Bei  den  Weibern  der  Hottentotten  und  Buschmänner 
haben  sie  die  cxccssive  Länge  von  6" — S",  und  sind  als  Schurze  ( tablier ) 
beschrieben  worden  ( Cuvier,  in  den  Mein,  du  mu$6e  d’liist.  nal.  Tom.  III. 
pag.  259.).  Ihre  bei  einigen  Völkern  im  nördlicheu  Afrika  constant  vorkom- 
mende Verlängerung  erfordert  die  blutige  Hesection  derselben.  — Die  Clitoris 
ist  in  südlichen  Zonen  grösser,  als  in  den  gemässigten  und  kalten  Breiten. 
Bei  den  Abyssinicrinncn,  den  Mandingos  und  Ihhos,  so  wie  bei  lasriven  Frauen 
und  Androgynen,  ist  ihre  Grösse  bedeutend,  und  erfordert  bei  erslercn  selbst 
die  Beschneidung  als  volkslhUmliche  Operation.  Als  bei  der  Bekehrung  der 
Abyssinier  zum  Christenlhume  im  16.  Jahrhundert,  die  Missionäre  die  weib- 
liche ßescbneidung  als  Ucberrcst  des  lieidenthuins  ahslellten,  machten  die  Männer 
Revolution,  die  nicht  früher  beigelegt  wurde,  als  bis  ein  von  der  Propaganda 
in  Rom  abgesandlcr  Wundarzt  die  Nolhwendigkeit  des  alten  Brauches  feststelllc. 
— Bei  besonderer  Entwicklung  kann  die  Clitoris  die  Stelle  des  männlichen 
Gliedes  vertreten,  und  eine  Anomalie  geschlechtlichen  Unfuges  icranlassen  ( Amor 
lesbicus  ). 

Die  Ba rt h ol i n’ scheu  DrUscn  wurden  zuerst  von  J.  G.  Duverncv  an 
der  Kuh  gefunden,  und  neuerer  Zeit  durch  Tiedeinann  (von  den  Duvernev’- 
schen,  Bartholin  sehen  oder  Cowper’schen  Drüsen  des  Weibes.  Ileidelb.,  1 840 ) 
der  Vergessenheit  entrissen. 


§.  266.  Brüste. 

Die  Brüste,  Mammae  (bei  Thieren  Ubera),  sind  der  Ausdruck  des 
ganz  nach  aussen  gekehrten,  und  für  die  Erhaltung  eines  fremden  Da- 
seins wirkenden  Zeugungslcbens.  Sie  sitzen  bei  den  meisten  Säuge- 
thieren  am  Untcrleibe,  und  rücken  heim  Menschen  und  bei  den  Affen 
(wo  die  obere  Extremität  am  freiesten  wird  und  den  Säugling  trägt  i, 
an  die  seitliche  Gegend  der  vorderen  Brustwand.  Die  erste  Klasse  der 
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Wirbelthierc  fuhrt  von  dem  ausschliesslichen  Besitze  dieser  Organe,  den 
Namen  Mammalia.  Lebendig  gebärende  Thiere  anderer  Klassen  haben 
keine  Brllste. 

Sie  liegen  auf  dem  grossen  Brustmuskel,  von  der  dritten  bis  sechsten 
Rippe,  und  sind  durch  eine  mittlere,  dem  Brustbein  parallele  Furche  — 
den  Busen,  Sinus  — von  einander  getrennt.  Ihre  äussere  Gestalt  ist 
halbkugelig,  unterliegt  jedoch,  wie  ihre  Grösse,  sehr  vielen  Verschieden- 
heiten, welche  durch  die  physiologischen  I^ebenszustände,  durch  Klima, 
Nationalität,  Alter,  Tracht,  etc.  bestimmt  werden.  An  der  höchsten 
Wölbung  der  Brüste  ragt  die  erectile  Brustwarze  (Papilla),  bei 
Thieren  Zitze  (von  rir.'/öe)  genannt,  hervor,  welche,  da  die  Äsen  beider 
Brüste  mässig  nach  aussen  divergiren,  nicht  nach  vom,  sondern  nach 
aussen  gerichtet  ist.  Sie  ist,  so  wie  der  sie  umgebende  Warzenhof 
(Areola),  von  bräunlicher  Farbe,  mässig  vorragend,  oder  in  ein  Grüb- 
chen zurückgezogen,  runzelig,  und  ihres  Reichthums  an  feinen  Tast- 
wärzchen wegen,  sehr  empfindlich.  Talgdrüsen  kommen  nur  aut  der 
Areola,  und  zwar  in  sehr  entwickelter  Form,  vor.  Sie  verleihen  der- 
selben durch  ihr  knötchenartiges  Hervorragen  ein  höckeriges  Ansehen. 
— Nicht  immer  sind  beide  Brustwarzen  an  Dicke  und  Länge  gleich, 
und  stillende  Frauen  reichen  ihren  Säuglingen  lieber  und  öfter  jene 
Brust,  welche  die  grössere  Warze  bat.  — Am  männlichen  Thorax  steht 
ausnahmsweise  eine  Brustwarze  höher  als  die  andere,  und  ihr  Standort, 
der  gewöhnlich  dem  Zwischenraum  der  4.  und  5.  Rippe  entspricht,  steigt 
zuweilen  in  den  nächst  unteren  Zwischenrippenraum  herab  (nach  Luschka 
unter  60  Individuen  zweimal).  Cruveilhier  bemerkt,  dass  die  linke 
weibliche  Brust  fast  immer  etwas  grösser  als  die  rechte  ist.  Dieses  scheint 
mir  dadurch  bedingt  zu  sein,  dass  die  Mutter  den  Säugling,  um  den 
rechten  Arm  frei  zu  behalten,  auf  dem  linken  Arme  trägt,  und  deshalb 
die  linke  Brust  häufiger  zum  Stillen  verwendet. 

Jede  Brust  besteht  aus  16 — 24  Lappen,  welche  durch  fettreiches 
Bindegewebe  zu  einem  scheibenförmigen  Körper  zusammengefasst  wer- 
den. Diesem  fettreichen  Bindegewebe  verdankt  die  Brust  ihre  runde 
Form,  und  ihre  weiche  Consistenz.  Auch  die  Grösse  der  Brust  hängt 
weniger  von  der  Entwicklung  des  eigentlichen  Drüscngewebes,  als  von 
der  Prävalenz  des  fettbeladenen  Bindegewebes  ab,  und  deshalb  sind  es 
nicht  immer  grosse  Brüste,  welche  viel  Milch  geben.  Die  Structur  der 
Lappen  kann  nur  an  milchgefüllten  Brüsten  schwangerer  oder  stillender 
Frauen  untersucht  werden.  Bei  Jungfrauen  bemerkt  man  an  der  Schnitt- 
fläche der  Brust  nur  ein  scheinbar  vollkommen  homogenes  Gewebe.  Jeder 
Lappen  ist  ein  Aggregat  von  traubenförmig  gruppirten  häutigen  Bläs- 
chen (Acini),  deren  kleine  Ausführungsgänge  sich  baumförmig  zu  einem 
grösseren  Kanäle  (Ductus  lactiferus  s.  ijalactophorus)  vereinigen.  Jedem 
Lappen  entspricht  ein  Ductus  lactiferus.  Sie  convergiren  gegen  den 
Grund  der  Warze,  erweitern  sich  unter  der  Areola  zu  den  sogenannten 
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Milch behältern  ( Sintis  lartoi ),  ohne  zu  anastomosiren ; verengern 
sich  hierauf,  und  steigen  zuletzt  gegen  die  Spitze  der  Warze  auf,  wo 
sie,  zu  zwei  oder  drei,  zwischen  den  Runzeln  der  Warze  mit  feinen 
Oeffnungen  münden. 

Die  Brustwarze  und  der  Warzenhof  besitzen  glatte  Muskelfasern.  Die 
Milchgänge  entbehren  nach  Kolli  ker  der  Muskelfasern.  Ich  mochte  ihre 
Gegenwart  jedoch  schon  aus  dem  Grunde  zulassen,  weil  nicht  seilen  bei  stillen- 
den Frauen  mit  strotzenden  Brüsten,  die  Milch  sich  spontan,  und  in  feinem 
Strahle  vorspringend,  entleert.  Sonst  bestehen  die  Milrhgänge  aus  Bindegewebe 
mit  Cylinderepithehum,  welches  in  den  feineren  Ramiflcationrn  der  Milrhgänge 
pBasterfdrmig  wird.  In  der  Brustwarze  treten  Muskelfasern  in  reichlicher  Menge 
auf.  Sie  umgehen  die  Milchgängc  vorwaltend  als  circuläre,  seltner  als  longitudinale 
Bilndel.  Im  Warzenhofe  bilden  sie  eine  kreisrunde  Schicht,  welche  theils  dem 
Integument,  theils  dem  subcutanen  Bindegewebe  angehürt.  Die  Kreisfasern  der 
Brustwarze  bedingen  durch  ihre  Zusammenziehung  die  Verlängerung  und  das 
Hartwerden  der  Warze  auf  mechanische  Reize  (Kitzeln,  Saugen).  — Die  Arterien 
der  Brust  stammen  aus  der  Arteria  mammaria  interna  und  der  Arteria  axillaris. 
Die  Venen  verhalten  sich  entsprechend,  und  UbertrefTen  die  Arterien  so  sehr 
an  Umfang,  dass  ihre  hochhegenden  Zweige  auch  bei  gesunden  BrUsten  durch 
das  zarte  Integument  als  blaue  Stränge  durchscheinen.  Die  Saugadern  verbinden 
sich  mit  den  Lvmphdrilsen  des  vorderen  Mittelfellraums , und  mit  jenen  der 
Achselhöhle.  Auch  eine  oder  zwei  an  der  Clavicula  liegende  Lvmphdrilsen 
nehmen  Saugadern  aus  der  Brust  auf.  Zufolge  einer  von  C.  Eckhard  vor- 
genoinmenen  genauen  Untersuchung  der  Nerven  der  Brust  (Beiträge  zur  Ana- 
tomie und  Physiologie.  1.  Heft.  Giessen,  1555)  zerfallen  diese  in  Haut-  und 
Drüsennerven.  Erstere  entspringen  I.  aus  dem  zweiten  bis  sechsten  Nerrus 
inlercostalis,  und  zwar  aus  jenen  Aesten  derselben,  welche  als  Xerri  culanei 
pectoris  laterales  und  anteriores  bezeichnet  werden,  und  2.  ans  den  vom  Arm- 
nerveugedecht  abgegebenen  Nervi  peclorales  anteriores.  Letztere  sind  Aeste 
des  vierten  bis  sechsten  .Vertus  culaneus  pectoris  lateralis,  und  jener  sym- 
pathischen Zweige,  welche  mit  der  Arteria  thoracica  longa  und  mit  den  vor- 
deren Kami  perfuranles  der  Arteriae  inlercoslales  m die  Brustdrüse  gelangen. 
Die  Ilrtlsennerven  halten  sieh  an  die  grosseren  Ductus  lacliferi,  und  kommen 
rnit  diesen  bis  in  die  Haut  der  Areola. 

Im  strotzenden  Zustande  beträgt  der  Durchmesser  der  einzelnen  Endbläs- 
chen der  Milchkanälc  0,054"'.  Sie  werden  von  eapillarcn  Gcftssnelzen  um- 
weht, wodurch  der  Bau  der  Drüse  mit  jenem  der  Speicheldrüsen  und  der  Lunge 
verwandt  wird.  Die  Ausführungsgänge  der  Lappen  sind  I'",  die  Sinus  lactei 
3"'  — 4"',  die  Ausinündung  an  der  Warzenspitzc  aber  höchstens  0,3"'  weit. 
Das  fibröse  Element,  wie  es  von  allen  Schriftstellern  über  chirurgische  Ana- 
tomie in  der  Brust  angenommen  wird  (als  Scheidewände  zwischen  den  ein- 
zelnen Lappen),  eiislirt  nicht.  Die  Lappen  werden  nur  durch  gewöhnliches 
Bindegewebe  mit  einander  verbunden,  behaupten  jedoch  soweit  eine  gewisse 
Selbstständigkeit,  dass  bei  Entzündungen  der  Brustdrüse  nicht  Ein  Abscess, 
sondern  so  viele  Abscessc  entstehen,  als  Lappen  erkrankten. 

Die  männlichen  Brüste,  welche  im  frühen  Embryolehcn  den  weiblichen 
vollkommen  gleichen,  verkümmern  bei  Erwachsenen,  ohne  jedoch  gänzlich  zu 
schwinden,  und  es  gehört  unter  die  seltenen  Ausnahmen,  wenn  ihre  Vitalität 
sich  bis  zur  Erzeugung  wahrer  Milch  steigert.  Der  merkwürdigste  und  ver- 
bürgteste Fall  dieser  Art  wird  von  A.  Humboldt  i Reise  in  die  Aequinortial- 
gegenden  des  neuen  Continents.  2.  Bd.  pag.  40)  erzählt,  wo  ein  Mann,  während 
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der  Krankheit  seiner  Frau,  sein  Kind  fünf  Monale  lang  stillte.  Ein  neuerer  Fall 
der  Art  wird  von  Käser  in  dessen  Archiv,  IS44.  pag.  272.  berichtet,  ln 
unseren  Schafzüchtereien  kommen  milchende  Bücke  nicht  so  selten  vor.  Urtier 
die  UUckhildung  der  Brust  hei  männlichen  Individuen  siehe  C.  Langer,  Ulicr 
den  Bau  und  die  Entwicklung  der  Milchdrüsen,  in  den  Denkschriften  der  kais. 
Akad.  III.  Bd.  1851.,  und  Luschka  in  Müllers  Archiv,  1852. 

Vermehrung  der  Warzen  auf  Einer  Brust  (Tiedemann,  Siebold, 
Flechsig),  Vermehrung  der  Brüste  bis  auf  5 (Haller,  Moore,  Perry), 
abnorme  Lage  derselben  als  Mammae  erralicae  in  der  Achsel,  auf  dem  Rücken, 
am  Schenkel  (Bartholin,  Siebold,  Robert),  gehiiren  unter  die  Selten- 
heiten. — Vollkommenen  Mangel  der  Brustwarzen,  und  Oellhung  der  Milch- 
gütige  in  eine  (frühe  statt  der  Warze,  hat  Cruveilhier  hei  einer  53jährigen 
Frau  beobachtet. 

Die  von  J.  F.  Meckel  (Nova  experimenla  de  finihtis  venarum.  Berol., 
1772.)  angenommenen  Anastomosen  der  Milehgänge  existiren  weder  in  der 
menschlichen  Brust,  noch  im  Euter  der  Thiere.  leb  habe  sie  wenigstens  beim 
Hunde,  Schweine,  der  Hauskatze,  und  dem  Marder,  deren  injirirte  Brustdrüsen 
ich  untersuchte,  nicht  aulhndcn  können.  Der  von  Haller  und  später  von 
Sebastian  (D  e cireulo  venoso  arcolac.  (Iroeningae,  1837.)  beschriebene  Venen- 
kreis im  Warzenhofe  ist  an  zwei  Exemplaren,  die  ich  vor  mir  habe,  nicht  ge- 
schlossen, sondern  uingiehl  nur  */i  der  Brustwarze. 

Die  Milch,  Lac,  die  naturgemässcste  Nahrung:  des  Neugeborenen 
bis  zum  Ausbruche  der  Zähne,  ist  eine  Fettemulsion,  welche  aus  Wasser, 
Käsestoff,  Fett  (Butter),  Milchzucker,  und  einem  geringen  Antheil  minerali- 
scher Salze  besteht.  Mikroskopisch  untersucht  zeigt  sie:  1.  Milchkörper- 
eben, Globuli  /actis,  von  0,050"' — 0,005'"  Durchmesser.  Sie  sind  Fett- 
tröpfchen, mit  einer  llulle  von  Käsestoff  (Heule),  tliessen  beim  Stehen- 
lassen der  Milch  zu  grösseren  Ktlgclchen  zusammen,  und  bilden  den 
llahm.  2.  Colostrumkugeln  (Donnö)  von  0,01'" — 0,05'"  Durch- 
messer. Sie  finden  sich  nur  in  der,  durch  einige  Tage  vor  und  nach 
«ler  Geburt  abgesonderten  Milch  (Colostrum),  und  scheinen  nur  Aggre- 
gate von  Milchkörperchen  zu  sein.  3.  Abgestossene  Epi t hei i utn zellen 
in  verschiedener  Menge. 

Durch  Filtrircn  lassen  sich  die  geformten  ßeslanilthcile  von  dem  flüssigen 
Mcnstruum  der  Milch,  Plasma  laclis,  abschcidcn.  Das  Plasma  trennt  sich  durch 
den  Act  des  Gerinnens  in  Käsestoir  und  Molkenflüssigkeit  ( Serum  lactis),  welche 
letztere  aus  Wasser,  Milchzucker  und  Salzen  bestellt.  — Pferde-  und  Esels- 
inilch  stehen  in  Hinsicht  ihrer  chemischen  Zusammensetzung  der  menschlichen 
Milch  am  nächsten.  Die  Kirgisen , welche  ein  aus  Plcrdemilch  bereitetes,  ge- 
goltenes und  berauschendes  Getränk  — den  Cumis  — gemessen,  kennen  die 
l.iingensurhl  nicht.  Man  hat  darum  neuester  Zeit  die  Bereitung  und  den  Ge- 
brauch des  Cumis  auch  bei  uns  als  Vorbauungs-  und  Pallialivmiltel  dieser 
Krankheit  empfohlen. 
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III.  Mittelfleisch. 

§.  267.  Ausdehnung  und  Grenzen  des  Mittelfleisches. 

Mittelfleisch  oder  Damm,  Perineum  (rrr^ivsov , nicht  neQivenv 
«der  ntQlvaiov,  da  es  von  mjpig  oder  ,-rrpcr,  Beutel,  d.  i.  Hodensack, 
und  nicht  von  rteg'i  und  vatng  stammt),  ist  die  zwischen  After  und  Hoden- 
sack bei  Männern,  zwischen  After  und  hinterem  Winkel  der  Schamspalte 
bei  Weibern  liegende  Gegend.  Das  weibliche  Perineum  ist  viel  kürzer 
als  das  männliche,  aber  breiter  (wegen  grosserer  Entfernung  beider  Sitz- 
knorren von  einander',  und  wird  auch  Interfemineum  genannt,  quitt  mter 
Jemine  (alte  Dietion  statt  femora)  jacet.  Man  kann  also  auch  das  männ- 
liche Mittelfleisch  sehr  wohl  Interfemineum , aber  niemals  Interfemininum 
nennen,  was  gar  keinen  Sinn  hat.  Bei  äusserer  Besichtigung  geht  es 
seitwärts , ohne  bestimmte  Grenze,  in  die  innere  Fläche  der  Schenkel 
Uber.  In  der  Tiefe  bestimmen  die  Knorren  und  die  ansteigenden  Aeste 
der  Sitzbeine  seine  Breitenausdehnung.  Seine  Tiefe,  d.  h.  die  Dicke  der 
Weichtheile,  welche  cs  enthält,  ist  um  so  bedeutender,  je  mehr  man 
sich  dem  After  nähert.  Die  hier  folgende  Beschreibung  gilt  nur  vom 
männlichen  Perineum,  welches  in  chirurgischer  Beziehung  eine  der  wich- 
tigsten Leibesregionen  ist,  weil  seine  innige  und  in  operativer  Hinsicht 
buchst  bedeutungsvolle  Beziehung  zu  den  Geschlechtstheilen  die  Kenntnisg 
dieser  voraussetzt.  Bei  der  Zergliederung,  so  wie  bei  der  Beschreibung 
des  Mittdfleisehes,  hält  man  sich  nicht  genau  an  die  oben  angegebenen 
Grenzen  desselben,  sondern  nimmt  auf  alle  Theile  des  Urogenital-  und 
Verdauungssystems  Rücksicht,  welche  in  der  Ausgangsöffnung  des  kleinen 
Beckens  liegen. 


§.  268.  Beckenbinde. 

Zuvörderst  ist  es  nothwendig,  eine  Aponeurose  kennen  zu  lernen, 
welche  eine  Scheidewand  zwischen  dem  Mittelfleische  und  der  Becken- 
liöhle  bildet,  somit  die  Tiefe  des  Perineums  bestimmt,  und  B ecken - 
aponeurose  oder  Beckenbinde,  Ftucia  pelvis  s.  hi/pogastrica,  ge- 
nannt wird. 

Der  Ausgang  des  Pelvit  minor  stellt  am  Skelete  oder  Bandpräparate 
des  Beckens,  eine  grosse,  herzförmige  Oeffnung,  mit  vorderer  abgerun- 
deter Spitze  dar,  welche  nur  durch  Weichtheile  verschlossen  wird,  und 
das  Ende  des  Verdauungskanals,  so  wie  die  Ausmttndungsgänge  des 
Urogenitalsystems  enthält.  Der  Druck  der  Baucheingew'eide  nach  ab- 
wärts, welcher  durch  die  Wirkung  der  Bauchpresse  noch  gesteigert  wird, 
würde  die  den  Beckenausgang  versehliessenden  Weichtheile  bald  nach 
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aussen  drängen,  und  Vorfälle  der  Unterleibsorgane  bewirken,  wenn  diese 
Weichthcile  nicht  durch  starke  Aponeurosen  gestützt,  und  dem  Drucke 
dadurch  ein  hinlänglich  starker  Damm  eutgegengestellt  würde.  Diese 
Aponeurosen  sind  die  Beckenbinde  und  die  eigentliche  Mittelfleischbinde. 
Zwischen  beiden  liegen  die  Weiehtheile  des  Perineums. 

Die  Beckenbinde  entspringt  rings  vom  Eingänge  des  kleinen  Beckens, 
bis  zur  Incisura  ischiadicu  major  hin.  Ihre  Ursprungspunkte  sind,  von 
vorn  nach  rückwärts  gezählt : die  hintere  Wand  der  Symphysis  ossium 
pubis , die  Crista  ossis  pubis,  die  Linea  nrcuutu  interna  ossis  Hei.  Sie 
hängt  au  diesen  Stellen  mit  den  sieh  daseihst  festsetzenden  Aponeu- 
rosen  des  grossen  Beckens  (Fascia  iliaca)  und  der  Bauch  wand  (Fascia 
tranxrersa ) zusammen.  Der  von  der  Symphyse  entspringende  Theil  der 
Beckenbinde  ist  der  kürzeste,  indem  er  im  männlichen  Geschlechte  zur 
Prostata,  im  weiblichen  zum  Blasenhalse  herabsteigt,  und  sich  daselbst 
befestigt.  Er  wird  als  rechtes  und  linkes  Ligamentum  pubo-prnstaticiim 
laterale  beim  Manne,  pubo-vesicale  heim  Weibe  bezeichnet.  Das  Liga- 
mentum pubo-prostaticum  medium  und  pnbo-resicale  medium  liegt  zwi- 
schen diesen  beiden  Bändern  in  der  Mitte,  und  füllt  die  Lücke  zwischen 
ihnen  aus.  — Der  von  der  Crista  pubis  entsprungene  Theil  der  Becken- 
binde überzieht  die  obere  Hälfte  des  Musculus  oblurator  internus , steigt 
also  etwas  tiefer  herab,  und  schickt  eine  trichterförmige  Fortsetzung  in 
den  Canalis  obluratorius,  als  Scheide  für  die  hier  aus-  und  eingehenden 
Gefässe  und  Nerven.  — Der  von  der  Linea  arruata  entsprungene  An- 
theil  dieser  Binde  geht  an  der  vorderen  Fläche  des  Musculus  pyriformis 
herab,  nähert  sich  der  Mittellinie  des  Kreuzbeins,  erreicht  sic  aber  nur 
mit  einigen  fibrösen  Bändeln,  oder  hört  mit  einem  scharfen,  nach  unten 
und  innen  concaven  Bande  auf,  hinter  welchem  der  l’lexus  isehiadicus 
und  die  Vasa  ylutaeu  superiora  et  in/eriora  zum  grossen  Hüftloch  gehen. 
Der  zweite  und  dritte  Ursprungstheil  der  Beckenhinde  laufen  an  den 
Seitenwänden  der  kleinen  Beckenhöhle  nicht  bis  zu  deren  unterer  Aus- 
gangsöflhung  herab,  da  sie  einem  von  unten  herauf  wachsenden  Theile 
der  eigentlichen  Mittelfleischhinde  begegnen,  sieh  mit  ihm  verbinden, 
und,  die  Seitenwand  der  Beckenhöhle  verlassend,  gegen  die  Beekenaxe 
schräg  nach  ein-  und  abwärts  laufen,  um  sich  theils  an  die  Beitenränder 
des  Steissbeins  zu  befestigen,  theils  an  die  Seitenwand  des  Mastdarms, 
und  den  Grund  der  Harnblase  zu  treten.  Jenes  Stück  der  Fascia  pelris, 
welches  zum  Grunde  der  Harnblase  geht,  thcilt  sieh  in  drei  Lamellen : 
eine  aufsteigende,  welche  an  der  Seitenfläche  der  Blase  hinauf- 
läuft,  um  den  Körper  der  Blase  einzuhüllen;  eine  mittlere,  welche 
zwischen  Blase  und  Mastdarm  eindringt  (Fascia  recto  - resicalis  nach 
Tyrrel),  und  eine  untere,  welche  hinter  dem  Mastdarm  fortläuft.  Alle 
drei  Lamellen  stossen  in  der  Mittellinie  mit  denen  der  anderen  Seite  zu- 
sammen. Die  Stelle,  von  welcher  an  die  Beckenbinde,  die  Seiten  wand 
des  Beckens  verlässt,  um  nach  einwärts  zu  laufen,  erscheint  als  ein 
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starker,  sehniger  Streif,  Arcus  tendincus  fasciae  pehis,  welcher  vom 
Ligamentum  pubo-prostaticum  laterale  bis  zur  Spina  ischii  in  ziemlich 
horizontaler  Richtung  verläuft.  Wenn  vom  rechten  und  linken  Arcus 
tendmeus  aus,  beide  Beckenbinden  nach  einwärts  ziehen,  und  in  der 
Mitte  des  Beckens  zusammenstogsen,  so  wird  eben  dadurch  eine  fibröse 
Scheidewand,  Jtiaphrugma  pehis,  gebildet,  welche  die  obere  grössere 
Abtheilung  der  kleinen  Beckenhöhle  von  der  unteren  scheidet,  und  so 
viele  Oeffnungen  besitzt,  als  Schläuche  durch  sie  durchtreten  izwei  beim 
Manne:  fUr  den  Mastdann,  und  den  Blascnhals;  drei  beim  Weibe:  für 
den  Mastdann,  die  Scheide,  und  den  Blasenhals).  Dieses  Diaphragma 
pehis  bildet  die  Grenze,  bis  zu  welcher  die  Tiefe  des  Mittelfieisches 
reicht,  und  ihre  Beschreibung  musste  der  des  Perineums  vorausgeschickt 
werden,  um  eine  präeise  Vorstellung  von  der  Ausdehnung  dieser  Gegend 
zu  habeu. 

§.  269.  Mittelfleischbinden  und  topographische  Anatomie  des 
Mittelfleisches. 

Unter  Faseien  oder  Binden  des  Mittelfieisches,  Fasciae  peri- 
neales, versteht  man  die  mit  der  Faseia  superficialis  und  Fascia  propria 
anderer  (»egenden  Übereinstimmenden  Aponeurosen.  Sie  werden  von 
der  Haut  aus  untersucht,  und  man  verfährt  hiebei  auf  folgende  Weise. 
Man  fixirt  den  Leichnam  am  Rande  eines  Tisches  in  der  Stellung,  dass 
die  im  Knie  gebeugten  Schenkel  gegen  den  Bauch  geschlagen,  und  in 
den  Hüftgelenken  nach  auswärts  gerollt  werden.  Dadurch  wird  die  An- 
sicht des  Perineums  frei.  Dann  wird  der  Hodensack  gegen  den  Bauch 
heraufgezogen,  und  mit  Haken  an  der  Bauchwand  befestigt.  Denkt  man 
sich  zwischen  beiden  Sitzknorren  eine  Qucrlinie  gezogen,  so  kann  man 
streng  die  eigentliche  Mittelfleischgegend,  welche  vor  dieser 
Linie  liegt,  von  der  hinter  ihr  befindlichen  Aftergegend  trennen. 
Mau  bemerkt  in  der  Medianlinie  die  Mittelfi  ei  sch  naht,  linphe  peri- 
nei,  welche  sich  nach  vorn  in  die  Scrotalnath  fortsetzt,  gegen  den  After 
zu  aber  undeutlich  wird,  und,  bevor  sie  ihn  erreicht,  gänzlich  verstreicht. 
Die  Haut  des  Mittelfieisches  ist  dünn,  bei  mageren  Leuten  verschiebbar, 
bei  fetten  prall,  meist  dunkel  gefärbt  und  behaart,  und  mit  zahlreichen 
Folliculis  sebaeeis  versehen,  welche  gegen  den  After  hin  zahlreicher 
werden.  Nun  trennt  man  die  Haut  mittelst  zweier  halbmondförmiger 
Schnitte,  welche  beiderseits  von  der  Basis  des  Scrotums  zur  Steissbein- 
spitze  laufen,  und  ihre  concaven  Seiten  nach  einwärts  kehren.  Nach 
Abtragung  der  Haut  trifft  inan  das  fettreiche  subcutane  Zellgewebe, 
welches  nur  bei  sehr  abgezehrten  Leichen  als  Haut  (Fortsetzung  der 
Fascia  superficialis  benachbarter  Gegenden)  erscheint,  und  bei  sehr  wohl- 
genährten Körpern  eine  Dicke  von  anderthalb  Zollen  und  darüber  er- 
reicht. ln  der  Richtung  gegen  den  After  nimmt  sein  Fettreichthum  ab, 

42» 


Digitized  by  Google 


660  §.  269.  Mittelfleiachbinden  und  topographische  Anatomie  des  Mittelfleijchcs. 

und  cs  verschmilzt  dasselbe  mit  der  tiefer  liegenden  Mittelfleisehbinde. 
Nach  vorn  wird  es  ebenfalls  fettarm,  und  geht  in  die  Dartos  des  Hoden- 
sacks Uber.  Es  wird  ebenso  entfernt,  wie  die  allgemeine  Decke.  Hier- 
auf folgt  die  eigentliche  Fascia  perinei.  Sie  besteht  aus  zwei  Blättern, 
welche  nur  bis  zum  Sitzknorren  herab  deutlich  von  einander  getrennt 
sind,  vom  Sitzknorren  angefangen  dagegen  sich  zu  einer  einfachen  Apo- 
neurose  verbinden.  Ich  unterscheide  somit  einen  einblätterigen  und 
zweiblätterigen  Theil  der  Mittelfleischbinde. 

Der  zweiblätterige  Theil  der  Mittelflcischbinde  Mit  den  Raum 
des  Arcus  pubis  aus,  indem  er  vom  aufsteigenden  Sitzbeinaste  und  ab- 
steigenden Schambeinaste  einer  Seite,  zu  denselben  Theilcn  der  anderen 
Seite  ausgespannt  ist.  Die  Anfänge  der  Schwellkörper  der  Ruthe,  der 
Bulbus  urethrae,  und  die  queren  Muskeln  des  Dammes  liegen  zwischen 
beiden  Blättern.  Das  hochliegende  Blatt  geht  nach  vorn  und  oben  in 
eine  Hülle  der  Pars  membranacea  urethrae,  und  zuletzt  in  die  Fascia 
des  Gliedes  oder  der  Clitoris  Uber,  das  tiefliegende  Blatt  dagegen  setzt 
sich  am  unteren  Rande  des  Ligamentum  arcuatum  pubis  fest.  Das  tief- 
liegende Blatt  wird  von  der  Pars  membranacea  urethrae  durchbohrt. 
Der  Theil  dieses  Blattes,  welcher  von  der  Harnröhre  zum  unteren  Runde 
des  Ligamentum  arcuatum  hinaufgeht,  wird  Ligamentum  trianguläre 
urethrae  genannt,  da  er  stärker  als  der  hinter  der  Harnröhre  gelegene 
Antheil  dieser  Fascie  ist,  und  früher  als  dieser  durch  Coli  es  bekannt 
wurde,  der  cs  fUr  ein  selbstständiges  Band  hielt.  Es  nimmt  auch  an 
der  Bildung  des  T.igamentum  pubo-prostaticum  medium,  bei  Weibern 
pubo-vrsicale  medium,  Antheil. 

Prof.  Ilelzius  (Müllers  Archiv,  1849,  pag.  182)  hat  aus  einzelnen  Ab- 
Ihcilungen  der  in  diesem  und  in  dem  vorhergehenden  Paragraphc  abgehandelten 
Fascieu  sein  Ligamentum  pelrio-prostaticum  capsulare  zusammengesetzt,  indem 
er  es  als  den  Hauptzweck  dieser  Fascieu  ansieht , die  Prostata  und  den  mus- 
culilsen  Theil  der  Harnröhre  in  eine  feste  Kapsel  aurzunehmen , deren  breiter 
Grund  zugleich  die  untere  IteckenilfTnung  verschliesst.  Dieser  Ansicht  zufolge, 
von  welcher  ich,  der  Übersichtlichen  Zusammenfassung  so  complicirter  Aponeu- 
rosen  wegen , auch  in  meinen  Vorlesungen  Gebrauch  mache , wäre  die  obere 
Wand  der  Capsula  pelvia-pmstatica  durch  unsere  Ligamenta  pubo-vesicalia. 
die  vordere  Wand  durch  das  Ligamentum  trianguläre  urethrae,  die  Seiten- 
wandc  durch  die  auf  den  Levalores  ani  zur  Prostata  herabsteigenden  Theile 
der  Fascia  pelvis,  und  die  hintere  Wand  durch  die  im  vorigen  Paragraph  als 
Fascia  reclo-resicalis  (Tyrrel)  erwähnte  Lamelle  der  Beckcnhiude  gebildet. 

Der  einblätterige  Theil  der  Mittelfleischbinde  beginnt  hinter  den 
queren  Dammmuskeln.  Er  entspringt  vom  Ligamentum  tuberoso-sacrum 
und  vom  Sitzknorren  selbst,  läuft  an  der  inneren  Fläche  des  Silzknorrens 
und  des  Musculus  obturator  internus  bis  zum  Arcus  tend/neus  der  Fascia 
pelris  hinauf,  welchen  er  bilden  hilft,  wendet  sich  von  hier  unter  einem 
spitzigeu  Winkel  nach  ab-  und  einwärts,  Uberzieht  die  untere  Fläche 
des  Musculus  lerator  ani,  an  welcher  er  bis  zum  Sphincter  ani  extern  us 
lierabsteigt,  wo  er  mit  der  Fascia  superß cialis  verschmilzt.  Durch  diesen 
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Verlauf  des  tiefeu  Blattes  wird  ein  Raum  umschrieben,  dessen  iiussere 
Grenze  der  Sitzknorren  mit  seinen  Aesten,  dessen  innere  Grenze  die 
äussere  Mastdarmwand  und  der  sie  deckende  Lerator  ani  bildet.  Dieser 
Raum  wird  Fossa  perinet  s.  Cueum  isehio- rectum  genannt,  und  ist  mit 
Zellgewebe  und  reichlichem  Fett  ausgefllllt. 

In  diesem  Raum  bilden  sich  die  gefährlichen  Mittelfleischabscessc,  welche 
in  die  Mastdarmhöhle  durchbrechen  können , und  die  inneren  Mastdarmfisteln 
veranlassen.  Das  Carum  ischio-rectum  misst  in  der  Quere  1 Zoll,  in  der  Höhe 
2 Zoll  und  darüber.  Es  hat  eine  pyramidale  Gestalt  mit  unterer  Basis.  Seine 
hintere  Wand  wird  durch  das  Ligamentum  luberoso-sacrum , und  der  hintere 
Tlieil  seiner  Basis  durch  die  unteren  Fascikeln  des  grossen  Gcsässmuskels  ge- 
bildet. Von  der  Stelle  an,  wo  das  hoch-  und  tiefliegende  Blatt  der  Fascia 
perinei  mit  einander  verschmolzen  sind,  laufen  sie  nach  rückwärts,  um  den 
zwischen  den  Ligamertlis  tuberoso-sacris  und  der  Sleissbcinspitze  befindlichen 
Raum  auszufüllen,  und  sich  an  den  genannten  Festgebilden  zu  inseriren. 


§.  270.  Muskeln  des  Milteifleisches  und  der  Aftergegend. 

Nebst  den  schon  beim  Mastdarme  beschriebenen  Schlicss-  und  Hebe- 
muskeln des  Afters,  gehören  noch  folgende  hieher: 

a)  Der  Sitzknorren-Scliwellkörpermuskel,  Musculus  ischio- 
catemosus.  Er  bedeckt  die  Wurzel  des  Schwellkörpers  des  Gliedes  von 
unten,  entspringt,  wie  dieser,  am  Sitzknorren,  schlägt  sich  um  den 
Schwellkörper  herum  zu  dessen  Aussenfläche,  und  verliert  sich  in  der 
fibrösen  Hülle  desselben.  Bei  Weibern  hat  er  dieselbe  Beziehung  zum 
Schwellkörper  der  Clitoris.  Zuweilen  geht  eine  fibröse  Fortsetzung  des- 
selben, auf  dem  Rucken  des  Gliedes,  mit  demselben  Muskel  der  anderen 
Seite  eine  Verbindung  ein,  wodurch  eine  Schlinge  Uber  die  Rttcken- 
gefässe  des  Gliedes  gebildet  wird,  welche  durch  Compression  der  Dorsal- 
vene vielleicht  Einfluss  auf  den  Mechanismus  der  Erection  nehmen  kann. 

Dieser  Muskel  drückt  die  Wurzel  des  Schwellkörpers  gegen  den  Sitz— 
knorren , und  soll  dadurch  den  Rückfluss  des  venösen  Blutes  hemmen,  — so- 
mit Erection  veranlassen,  weshalb  er  früher  Ereclor,  auch  Suslentator  penis, 
genannt  wurde.  Da  die  Wirkung  dieses  Muskels  eine  willkürliche,  die  Erecliou 
dagegen  häufig  unwillkürlich  und  mitunter  bei  dem  besten  Willen  unmöglich 
wird,  kann  in  der  Wirkung  dieses  Muskels  nicht  das  einzige  Bedingende  der 
Erection  liegen. 

b)  Der  Zwiebel-Schwellkörpermuskel,  Museulus  bulbo- 
caremosus.  Er  umfasst  den  Bulbus  urethrae  von  unten,  und  liegt,  wie 
dieser,  zwischen  den  Ursprüngen  der  beiden  Schwellkörper  der  Ruthe. 
Er  fehlt,  samrnt  dem  Bulbus,  im  weiblichen  Geschlechte,  und  wird  durch 
den  Constrietor  cunni  ersetzt.  Er  entspringt,  mit  dem  gleichnamigen 
Muskel  der  anderen  Seite  vereinigt,  von  einem  tendinösen  Längsstreifen 
an  der  unteren  Fläche  des  Bulbus,  hängt  nach  hinten  mit  dem  vorderen 
Ende  des  Sphincter  ani  extemus  und  dem  oberflächlichen  Musculus  trans- 
rersus  perinei  zusammen,  und  geht  nach  aussen  mit  seinen  hinteren 
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Fasern  in  das  oberflächliche  Blatt  der  Mittelfleischbinde , mit  seinen 
vorderen  und  mittleren  Fasern  in  die  fibröse  Haut  der  Schwellkörper 
des  Gliedes  Uber.  Beide  Muskeln  bilden  somit  eine  Art  Halfter  um  den 
Bulbus  urelhrae,  können  diesen  durch  Heben  seiner  unteren  Wand  ver- 
engern, und  wenn  dieses  Heben  zuckend  geschieht,  Harn  und  Samen 
aus  der  Harnröhre  stossweise  hervortreiben.  Sie  werden  beide  deshalb 
Ejaeulalores  seminis,  auch  Acceleratores  urinae  genannt. 

Ihre  Wirkung  ist  nur  heim  Harnlassen  willkürlich , wo  sie  die  letzten 
Tropfen  Harns  heraustreihen.  Bei  der  Entleerung  des  Samens  erfolgen  ihre 
zuckenden  Bewegungen  unwillkürlich,  und  werden  deshalb  von  Herophilus 
mit  epileptischem  Krampfe  fEpilepsia  breris ) verglichen.  Da  die  Wirkung 
dieses  Muskels  nicht  aut  die  Schwellkürper,  sondern  auf  den  llulbus  urelhrae 
loszielt,  so  wäre  cs  tweckinässiger,  ihn  vom  Schwellkilrper  entstehen,  und  an 
der  sehnigen  Linie  des  Bulbus  endigen  zu  lassen,  wie  AI  hin  und  T heile 
thaten.  Seine  vordersten  Kasern  sind  so  sehr  entwickelt,  dass  sie  bis  zum 
Dorsum  peuis  reichen,  und  not  dem  Ligamentum  Suspensorium  penis  ver- 
schmelzen kennen. 

c)  Die  queren  Dammmuskeln,  Musen I i transeersi  perinei.  Der 
oberflächliche  entspringt  von  der  inneren  Fläche  des  aufsteigenden 
Sitzbeinastes,  geht  nach  ein-  und  etwas  nach  vorwärts,  breitet  sich  zu- 
gleich aus,  und  stösst  in  der  Mittellinie  mit  dent  entgegengesetzten  zu- 
sammen. Seine  vorderen  Bündel  hängen  mit  dem  Butbo  - eorernosus, 
seine  hinteren  mit  dem  Sphineter  ani  externus  und  Lcrator  ani  zu- 
sammen. Da  die  Richtung  des  Muskels  nicht  vollkommen  gerade  nach 
einwärts  (horizontal),  sondern  zugleich  schräge  nach  unten  geht,  so 
werden  beide  oberflächliche  Dammmuskeln  eine  musculösc  Schlinge  vor- 
stellen, auf  welcher  die  höher  im  Becken  liegenden  Organe  des  Mittel- 
fleisches ruhen,  und  durch  deren  Wirkung  sie  gehoben,  also  auch  von 
unten  her  gedrückt  werden  können,  wie  bei  der  Harn-,  Samen-  und 
Stuhlentleerung  geschieht.  — Der  tiefe  quere  Dammmuskel  entspringt 
Uber  dem  vorigen,  aber  weiter  nach  vorn,  vom  absteigenden  Scham- 
bein- und  aufsteigenden  Sitzbeinast,  und  hat  dieselbe  Richtung  und  In- 
sertionsweise, wie  der  oberflächliche.  Sein  vorderer  Rand  hängt  mit 
dem  Constrielor  urelhrae,  sein  hinterer  mit  dem  Afterheber  zusammen. 
Seine  Wirkung  stimmt  mit  der  des  oberflächlichen  überein.  Er  wird 
vom  oberflächlichen  durch  die  eigentliche  Fasvia  perinei  getrennt. 

d)  Der  Zusammenschnürer  der  häutigen  Harnröhre,  Mus- 
culus  constrielor  urelhrae  membrunaeeae  (besser  wohl  Compressor  ure- 
thrae).  Ueber  diesen  complicirteu  und  schwerlich  selbstständigen  Muskel 
weichen  die  Angaben  von  Wilson,  Guthrie  (die  beiden  Entdecker 
seiner  einzelnen  Abtheilungen),  und  J.  Müller,  der  die  Anatomie  dieses 
Muskels  einer  genauen  Revision  unterzog,  bedeutend  ab.  Andere  über- 
gehen ihn  ganz  und  gar  mit  Stillschweigen.  Nach  meinen  Beobach- 
tungen verhält  sich  die  Sache  wie  folgt.  Man  muss  die  Durchbohrungs- 
Stelle  des  tiefen  Blattes  der  Mittelfleischbinde  durch  die  Harnröhre  als 
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den  Sammelpunkt  von  Muskelfasern  denken,  welche  theils  von  der  hin- 
teren Wand  der  Schamfuge  herabkommen  (Wilson’s  Sehullrer),  theils 
von  den  verschmelzenden  Sitz-  und  Schambeinästen  nach  innen  ziehen 
(Guthrie’s  Schnüren.  Letztere  gehen  theils  Uber,  theils  unter  der 
Pars  membrunacca  urethrae  weg,  und  bilden  dadurch  eine  Art  Zwinge, 
welche  diesen  Theil  der  Harnröhre  eomprimiren  kann.  Die  senkrecht 
von  der  Schamfuge  herabkommende  Portion  besteht  aus  zwei  Bündeln, 
welche  aber  nicht  eine  Schlinge  um  die  Harnröhre  bilden,  sondern  sich 
in  das  Uber  der  Harnröhre  weglaufende  Bündel  von  Guthrie’s  Schnür- 
muskel  cinsenken.  Wilson’s  Muskel  kann  deshalb,  wenn  man  ihn 
als  besonderen  Muskel  gelten  lassen  will,  was  er  allerdings  verdient, 
nie  ein  Constrictor  urethrae,  sondern  nur  ein  Antagonist  des  Guthrie’- 
schen  Muskels  sein.  Die  Purs  membrunacca  urethrae  besitzt  übrigens 
noch  ein  System  von  Kreismuskelfasern. 

Die  genannten  Muskeln  liegen  alle  zwischen  der  eigentlichen  Fascia  perinei 
und  der  Fascia  pelris. 

Der  Steissbeinmuskel,  Musculus  coccygeus,  gehört  nicht  dem 
Mittelfleisch,  sondern  der  seitlichen  Aftergegend  an,  entspringt  von  der 
Spina  isrhii,  und  geht,  mit  den  Fasern  des  Ligamentum  spinoso-sacrum  ge- 
mischt, zum  Seitenrande  des  Steissbeins,  welches  er  nach  vorn  ziehen,  und 
den  geraden  Durchmesser  des  Beckenausgangs  dadurch  verengern  kann. 

Int  weiblichen  Geschlechtc  findet  sieh  am  Scheideneingang  der 
Scheidenschnllrer,  Constrictor  cunni.  Es  ist  nicht  sehr  schwer, 
sich  durch  Präparation  dieses  Muskels  zu  überzeugen,  dass  die  grössere 
Anzahl  seiner  Fasern  dem  Sphincter  uni  c.rtcrnus  angehört,  dessen  rechte 
Hälfte  zur  linken  Wand  des  Scheideneingangs,  und  dessen  linke  zur 
rechten  Wand  dieser  Oeffnung  übergeht,  um  sich  an  der  Wurzel  der 
Corpora  carernosa  clitoridis  zu  inseriren,  wodurch  Sphincter  uni  extern  us 
und  Constrictor  sich  als  Ein  Muskel  von  der  Gestalt  einer  S auffassen 
lassen,  welche  oben  durch  die  Clitoris  geschlossen  wird.  Da  der  Sphincter 
uni  extemus  ein  willkürlicher  Muskel  ist,  steht  es  wohl  zu  erwarten,  dass 
auch  ein  gewisser  Grad  von  Verengerung  des  Scheideneingangs  gleich- 
zeitig mit  Zusammenziehung  des  Afters  erzielt  werden  kann. 

Vergleiche:  J.  Wilson,  Dcscription  of  two  Museles  surroimiling  the  Mem- 
branous  I’art  of  the  l'rethra,  in  Lond.  Med.  Surg.  Transact.  1806.;  — G.  J. 
Guthrie,  Beschreibung  des  Musculus  compressor.  Leipzig,  IS30. ; — J.  Müller, 
(Iber  die  organischen  Nerven  der  erecliten  männlichen  Geschlechtsorgane.  Berlin, 
1836.;  — G.  L.  Kübelt,  die  männlichen  und  weiblichen  Wollustorgane.  Frei- 
burg, 1 S4 -1 . ; — C.  Rouget,  sur  les  appareils  museulaires  du  peiinde.  Gaz.  nn5d. 
1855.  N.  41,  — und  //.  Luschka , über  die  Musculatur  des  weiblichen  Peri- 
neum, in  den  Denkschriften  der  kais.  Akad.  — Vorzügliche  Beachtung  verdient 
Kuhlrausch , zur  Anatomie  und  Physiologie  der  Beekenorgane.  Fol.  Mil  3 Taf. 
Leipzig,  1851.  Diese  Schrift  reformirl  viele  herkömmliche  Ansichten  über 
Lagerungs-  und  FormverhSltnisse  der  Beekenorgane,  und  ist  durchaus  auf 
eigene,  höchst  verlässliche  Untersuchungen  gegründet. 
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§.  271.  Praktische  Behandlung  des  Mittelfleisches. 

Die  Präparation  des  Mittelfleisches  ist  eine  der  schwierigsten  Auf- 
gaben für  den  Neuling  in  der  praktischen  Zergliederungskunst,  und  wird 
wohl  kaum  beim  ersten  Versuch  gelingen,  wenn  nicht  eine  exacte  Vor- 
stellung Uber  die  localen  Verhältnisse  der  Binden  und  Muskeln,  wie  sie 
durch  das  Studium  guter  chirurgisch-anatomischer  Tafeln  erworben  wird, 
das  Messer  führen  hilft.  Sehr  empfehlenswerth  ist  es,  sich  an  einem 
guten  Bandpräparate  eines  Beckens  die  Ursprünge  der  Muskeln  und  die 
Grenzen  der  Faseien  durch  Linien  zu  markiren,  und  sich  die  Anatomie 
dieser  Gegend  so  zu  sagen  im  Geiste  zu  construiren,  bevor  man  die 
Untersuchung  am  Cadaver  vornimmt. 

Hat  man  die  Haut,  die  Fa.icia  superficialis , und  das  hochliegende 
Blatt  der  Fasria  perinei  lospräparirt,  und  sich  überzeugt,  dass  die  Fascia 
superficialis  mit  dem  einblätterigen  Theile  der  Fascia  perinei  gegen  den 
After  zu  verschmilzt,  so  sieht  man  die  Muscu/i  ischio  - cavertiosi,  bulbo- 
cavemosi,  und  transversi  perinei,  von  denen  der  erste  die  äussere,  der 
zweite  die  innere,  der  dritte  die  kurze  hintere  Wand  eines  dreieckigen 
Raumes  bildet,  in  welchem  die  Arteria  und  der  Nereus  perinealis  super- 
ficialis, nachdem  sie  die  Fascia  perinei  propria  durchbohrten,  nach  vom 
laufen.  In  diesem  Dreiecke  wird  auch  beim  Steinschnitt  die  erste  Er- 
öffnung der  Harnröhre  gemacht,  um  das  Steinmesser  auf  der  Furche 
der  in  die  Harnröhre  vorher  eingeführten  Leitungssonde,  bis  in  die  Blase 
vorzuschieben.  Hat  man  in  die  Harnröhre  einen  Katheter  eingeführt, 
welches  nie  unterlassen  werden  soll,  so  fühlt  man  den  Lauf  derselben 
durch  den  Bulbus  vrethrae,  kann  hierauf  den  Musculus  bulbo-cavernosus 
und  den  transversus  perinei  superficialis  ganz  entfernen,  um  die  Art  und 
Weise  kennen  zu  lernen,  wie  der  Katheter  am  leichtesten  in  die  Blase 
gleitet.  Dieses  nützliche  Experiment  kann  überhaupt  nicht  häufig  genug 
vorgenommen  werden,  und  wird  dem  Studirenden  eine  gewisse  Fertig- 
keit in  einer  chirurgischen  Manipulation  verleihen , die  er  am  Kranken- 
bette sich  nicht  so  bald  eigen  machen  wird.  Das  bedeutendste  Hinder- 
niss der  Vorwärtsbewegung  erfährt  der  Katheter  an  jener  Stelle  der 
Harnröhre,  welche  durch  die  Oeffnung  des  tiefen  Blattes  der  Mittel- 
fleischbindc  geht.  Vor  dieser  Binde  liegt  der  Bulbus  urethrae,  in  wel- 
chem die  untere  Wand  der  Harnröhre  sich  etwas  ausbuchtet.  Ist  der 
Schnabel  des  Katheters  in  diese  Bucht  gerathen,  was  bei  zu  starkem 
Druck  nach  abwärts  immer  der  Fall  sein  wird,  so  muss,  wenn  man  den 
Griff  des  Katheters  senkt,  in  der  Meinung,  seinen  Schnabel  durch  den 
Isthmus  urethrae  weiter  gleiten  zu  lassen,  der  Schnabel  sich  vielmehr 
unter  dem  Loche  der  Mittelfleischbinde  an  diese  stemmen.  Senkt  man 
den  Griff  noch  mehr,  und  mit  Gewalt,  so  wird  der  Schnabel  die  Mittel- 
fleischbinde durchbohren,  und  sich  einen  falschen  Weg  bahnen,  der  nicht 
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in  die  Harnblase  führt.  Am  Lebenden  kann  da«  Nämliche  geschehen, 
und  es  ist  das  beste  Mittel,  diesem  gefährlichen  Accidens  vorcubeugen, 
das  Glied  auf  dein  in  seiner  Harnröhre  steckenden  Katheter,  so  viel  als 
möglich  in  die  Höhe  zu  ziehen.  Dadurch  wird  die  Urethra  gespannt,  ihre 
untere  ausgebuchtete  Wand  im  Bulbus  gehoben,  und  der  Katheter  dringt 
nicht  selten  von  selbst  durch  seine  eigene  Schwere  in  die  Pars  mem- 
branacea  urethrae  ein.  Hat  man  den  Verlauf  der  Urethra  durch  das 
Perineum  bis  zur  tiefen  Mittelfleischbinde  blosgelegt,  so  wird  sich  jeder 
Schüler  die  Regeln  des  Katheterisirens  selber  entwerfen  können,  welche, 
wenn  sie  nur  aus  Büchern  memorirt  werden,  kaum  verstanden  werden 
können. 

Man  wird  aus  dem  bisher  Aber  den  Verlauf  der  MiUellleischkinden  Ge- 
sagten zugleich  entnehmen  kiinnen , dass , wenn  eine  Ruptur  der  Harnröhre 
unter  der  Fascia  pennet  propria  statlfand,  der  Ilarn  sich  nicht  gegen  den 
After  in  jenes  Zellgewebe  infillriren  kann,  welches  das  Carum  is chio- rectum 
ausflllll,  indem  die  Verwachsung  des  liochliegenden  mit  dem  tiefliegenden  Blatte 
der  Binde,  dieser  Verbreitung  ein  Hinderniss  setzt.  Dagegen  wird  sich  der 
Harn  unter  die  Dartnshaul  ergiessen , und  den  Hodensack  schwellen  machen, 
weil  die  Fascia  perinei  superficialis  in  die  Dartos  übergeht.  Durch  Wasser- 
injection  in  die  Harnröhre  lässt  sich  diese  chirurgisch- wichtige  Bemerkung 
praktisch  bewahrheiten. 

Hat  man  den  hoch-  und  tiefliegenden  Musculus  transrersus  perinei 
und  den  bulbo  - cavernosus  sorgfältig  abgetragen,  so  findet  man  leicht, 
dass  die  fibröse  Hülle  des  Bulbus  urethrae  eine  Fortsetzung  eines  Blattes 
der  Fascia  perinei  prnpria  ist,  welches  sich,  von  der  Durehbohruugs- 
stellc,  an  den  Harnröhrenkanal  nach  vorn  umschlägt.  Räumt  man  nun 
das  Fett  aus  dem  Carum  ischio-rectum  heraus,  so  kann  man  den  Ver- 
lauf des  einblätterigen  Theiles  der  Mittelfleischbinde  verfolgen,  und  wird 
hierauf  der  Tuber  ischii  abgesägt,  so  sieht  man  den  Zug  der  Fasern 
des  Musculus  levator  ani,  welche  gegen  den  After  herab  convergiren, 
hinten  an  den  Musculus  coccggeus  und  vorn  an  den  Musculus  Wilsonii 
stossen  (weshalb  letzterer  auch  als  ein  losgelöstes  und  zu  einem  anderen 
Zwecke  verwendetes  Bündel  des  Levator  ani  betrachtet  wird).  Die  ge- 
ringe Spannung  dieser  Muskeln  erschwert  ihre  Darstellung  bedeutend, 
und  es  ist  deshalb  unerlässlich  nothweudig,  den  Mastdarm  mit  einem 
cylindrisch- zugeschnittenen  Schwamme  mässig  anzufüllen,  und  ein  mit 
einem  Faden  versehenes  Querhölzchen  Uber  dem  Limbus  ani  in  der 
Mastdarmhöhle  zu  tixiren,  damit  man  das  Rectum  nach  unten  anspannen, 
und  die  zum  Orificium  ani  convcrgirenden  Muskeln  deutlicher  unter- 
scheiden kann. 

Ist  der  ganze  Hodensack  entfernt,  und  nur  das  Glied  belassen  wor- 
den, so  wird  man,  bei  starkem  Herabseuken  des  Gliedes,  jenes  Stückes 
der  Fascia  perinei  ansichtig  werden,  welches  zwischen  dem  häutigen 
Theil  der  Harnröhre  und  dem  Ligamentum  arcuatum  pubis  als  soge- 
nanntes Ligamentum  trianguläre  urethrae  liegt,  und  man  wird  zugleich 
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die  Durchbohrung  dieses  Stückes  durch  die  Arteria  und  Vena  dorsalis 
penis  darstellen  können. 

Die  Faseia  pelris,  die  Ligamenta  pubo-prostatira  oder  resicalia, 
können  nur  von  der  Beckenhöhle  aus  präparirt  werden.  Es  wird  die 
Beckenhöhle  (wie  bei  den  Gesehleehtstheilen  schon  erwähnt  wurde) 
durch  Abtragung  des  linken  ungenannten  Beins  seitwärts  eröffnet.  Ist 
die  Harnblase  mit  Wasser  massig  gefüllt,  und  vom  rechten  ungenannten 
Beine  abgezogen,  so  spannt  sich  das  Peritoneum,  welches  von  der  Seiten- 
wand des  kleinen  Beckens  zur  Harnblase  geht,  und  muss  entfernt  wer- 
den, um  die  Umbeugungsstelle  ( Arcus  tendineus)  der  Faseia  pelris  von 
der  Beckenwand  nach  einwärts  zur  Harnblase  und  zum  Rectum  sehen 
zu  können.  Wird  nun  auch  die  Faseia  pelris  entfernt,  so  übersieht 
man  die  ganze  Ausdehnung  des  Ursprungs  des  Afterhebers,  von  der 
Symphysis  bis  zur  Spina  ischii.  Hat  man  den  Schnitt  nicht  durch  die 
Symphysis,  sondern  links  von  ihr  geführt,  so  überblickt  man  das  relative 
YerhUltniss  der  Becken-  und  Mittelfleischbinde,  und  die  Organe,  welche 
zwischen  diesen  Fascien  Platz  greifen.  Die  Ligamenta  pubo-prostatira 
werden  sich  heim  Zurüekbiegen  der  Blase  gegen  das  Kreuzbein  an- 
spannen. Zwischen  ihnen  und  der  Faseia  perinei  propria  liegt  die  Pro- 
stata, hinter  dem  unteren  Rande  des  Sehambogens.  Zwischen  der  Fasria 
perinei  propria  und  superficialis  bildet  man  den  Bulbus  urethrae.  und 
dicht  hinter  diesem  die  Glandulae  Cowperi,  unter  welchen  die  unteren 
Bündel  des  Constriclor  urethrae  quer  vorbeiziehen.  — Oefteres  Wieder- 
holen dieser  schwierigen  Zergliederung  wird  nicht  ermangeln,  jenen 
Grad  von  befriedigender  Ortskenntnis  zu  erzeugen,  welcher  unerläss- 
lich ist,  um  die  Technik  des  .Steinschnittes,  und  die  Pathologie  der 
Mastdarmabsccsse  und  Mastdarmhsteln  zu  verstehen. 

Das  weibliche  Perineum  enthält  dieselben  Muskeln,  wie  das  männ- 
liche, wenn  man  den  Constriclor  cunni  dem  Musculus  bulbo-  careruosus 
analog  annimmt,  was  seiner  Beziehung  zum  Sphincter  ani  externus  und 
zu  den  Schenkeln  der  Clitoris  wegen,  leicht  zu  rechtfertigen  ist.  Der 
Unterschied  der  weiblichen  und  männlichen  Mittelfleischbinden  beruht 
darin,  dass  die  Faseia  perinei  superficialis  sich  nach  vorn  in  zwei  Theilc 
spaltet,  welche  in  die  Labia  majora  übergehen,  und  dass  die  eigent- 
liche Faseia  perinei  eine  Oeffnuug  mehr  hat,  als  die  männliche  — ftlr 
das  (Jstium  raginue.  Die  Gefdsse  und  Nerven  verhalten  sich,  dem  Ver- 
laufe nach,  ebenso  wie  im  Manne,  nur  sind  ihre  Endigungen  verschie- 
den, da  das,  was  beim  Manne  zum  Hodensack  geht,  beim  Weibe  zu 
den  grossen  Schamlippen  verläuft  (Arteria  et  Nervus  perinealis  super - 
fieialis),  und  die  Gefässc  und  Nerven  des  Gliedes  zur  Clitoris  gelangen. 

Leber  das  MiUelüeisch  handeln:  Froriep,  Uber  die  Lage  der  Eingeweide 
im  Becken.  Weimar,  1815.  4.;  J.  Houston,  Views  of  Ihe  Pclvis.  Dublin, 
1829.  fol. ; — A.  Monru,  The  Anatom;  of  Ihe  Pclvis  nf  Ihe  Male.  Edinb., 
1 825.  fol. ; — C.  Denonvilliers,  sur  les  aponeuroses  du  pdrtnde,  in  Arcli.  gen. 
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de  tndd.  1837,  und  in  Froriep's  Notizen.  1838.  N.  123.:  — Th.  Morton, 
Surgical  Anatomy  of  llie  Perineum.  Lond.,  1838.;  — Denonvilliers , pro- 
positions  el  observalions  d'anatomie  etc.  Paris,  1837.  Art.  3.  Anatomie  du 
pdrinee ; — .4.  lietzius , über  das  Ligamentum  peltio  -prostaticum  etc.  in 
Müllers  Archiv.  1S49. 


B.  Fragmente  aus  der  Entwicklungsgeschichte, 

§.  272.  Veränderungen  des  Eies  im  Eileiter  bis  zum  Auftreten  der 

Keimhaut. 

Das  hier  zu  Erwähnende  ist  meistens  Beobachtungen  an  Thierec  ent- 
nommen. Um  erschöpfende  Umständlichkeit  handelt  es  sich  bei  Weitem 
nicht,  indem  die  Schiller  diese  Fragmente  ohnedies  gewöhnlich  Über- 
schlagen, und  in  der  That  von  ihnen  nur  so  viel  der  Anatomie  gebührt, 
als  nütliig  ist,  um  die  anatomischen  Attribute  eines  zur  Geburt  reifen 
Embryo  und  seiner,  Hüllen  zu  verstehen  (§.  277—282). 

Das  reife  und  zum  Austritt  vorbereitete  Ei  des  Eicrstoeks  besteht, 
wie  oben  gesagt  wurde,  I . aus  einer  durchsichtigen,  structurlosen,  ziem- 
lich dicken  und  festen  Hülle,  Dotterhaut,  Zona  pellucida,  2.  aus  dem 
Dotter,  Vitellus,  einer  kugeligen,  zähen,  aus  körnigen,  ihres  Fett- 
gehaltes wegen  das  Licht  stark  brechenden  Elementen  bestehenden 
Masse,  3.  aus  dem  Keimbläschen,  Vesicula  germinativa  s.  Purkinii, 
welches  aufangs  in  der  Mitte  des  Dotters,  später  an  der  inneren  Wand 
der  Dotterhaut  liegt,  in  einer  durchsichtigen  Hülle  eine  klare  eiweiss- 
artige Flüssigkeit  enthält,  und  an  seiner  inneren  Oberfläche  den  Keim- 
fleck zeigt.  — Wird  das  Ei  als  Zelle  genommen,  so  ist  die  Zona:  die 
Zellenincmbrau , — das  Keimbläschen:  der  Zelleukem,  — der  Dotter: 
Zclleninhalt  zwischen  Kern  und  Zellenmcmhran , — der  einfache  oder 
mehrfache  Keimtleek:  das  einfache  oder  mehrfache  Kernkörperehen. 

Hat  sich  das  Ei  vom  Eierstock  getrennt,  so  wird  es  von  den  schon 
in  Bereitschaft  stehenden,  offenen  Abdominalenden  der  Muttertrompeten, 
deren  Fransen  den  Eierstock  umklammern,  aufgenommen,  und  durch 
den  Kanal  der  Tuba  in  die  Gebärmutterhöhle  geleitet,  wobei  die  con- 
tractilen  Fasern  der  Tuba  und  die  Fliminerbewegung  ihres  Epitheliums 
als  bewegende  Kräfte  wirken.  Die  Veränderungen,  welche  das  befruch- 
tete Ei  während  dieses  Weges,  welcher  ziemlich  langsam  zurückgelegt 
wird  (bei  Kaninchen  3 — 4,  bei  Hunden  8 — 14  Tage  dauert),  sind  im 
Menschen  nicht  bekannt.  Die  Gelegenheit,  verlässliche  Beobachtungen 
Uber  die  ersten  Veränderungen  des  Eies  im  Eileiter  und  in  der  Gebär- 
mutter anzustellcn,  ereignet  sich  nur  sehr  selten,  indem  das  Weib,  wel- 
ches eben  auf  die  Fortpflanzung  des  Menschengeschlechts  bedacht  ge- 
wesen, sich  in  solchen  Gesundheitsumständen  befinden  wird,  dass  sein 
plötzlicher  Tod  nur  durch  Zufall  oder  Gewalt  erfolgen  kann.  Auch  sind 
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die  Beobachtungen  Uber  solche  Fälle,  oder  Uber  abortive  Eier  aus  den 
ersten  Sehwangerschaftsperioden  so  unbestimmt,  und  so  wenig  überein- 
stimmend, dass  es  nothwendig  wird,  diese  Vorgänge  am  Thiere  zu 
studiren,  und  durch  vorsichtige  Anwendung  der  gewonnenen  Resultate 
auf  die  menschliche  Entwicklungsgeschichte,  eine  Lücke  der  anatomi- 
schen Wissenschaft  auszufUllen.  Was  die  Untersuchung  des  Thiereies 
über  diesen  Fragepunkt  lehrte,  ist  in  Kürze  Folgendes. 

1.  Das  Ei  erscheint  auch  im  Eileiter  von  einem  Reste  des  Discus 
oophorux,  in  welchem  es  im  Eierstocke  eingebettet  war,  umhüllt.  Dieser 
Rest  stellt  ein  unregelmässiges,  an  mehreren  Stellen  wie  eingerissenes 
Zellenstratum  dar,  welches,  während  der  Wanderung  des  Eies  durch 
den  Eileiter,  allmälig  schwindet,  so  dass  beim  Eintritte  in  den  Uterus 
nichts  mehr  von  ihm  übrig  ist. 

2.  Die  Zona  pellucida  schwillt  auf,  tränkt  sich  wahrscheinlich  durch 
Imbibition  von  Flüssigkeit,  und  das  Ei  wird  grösser. 

3.  Es  lagert  sieh  an  die  äussere  Oberfläche  der  Zona  eine  Schichte 
Eiweiss  ab. 

4.  Der  Dotter  wird  eonsistenter,  und  seine  Körnchen  häufen  sich 
so  an,  dass  sie  das  Keimbläschen  vollständig  bergen.  Man  sieht  es 
also  nicht  mehr,  und  viele  Beobachter  glauben  deshalb,  es  habe  aufge- 
hört zu  existiren.  Der  Dotter  fljesst  beim  gewaltsamen  Zersprengen 
des  Eies  nicht  mehr  als  körnige  Masse  aus,  sondern  hält  zusammen. 
Es  bildet  sich  eine  Furche  um  ihn  herum,  die  immer  tiefer  und  tiefer 
wird,  und  endlich  den  Dotter  in  zwei  Theile  thcilt,  deren  jeder  einen 
hellen  Fleck  (wahrscheinlich  das  gleichfalls  getheiltc  Keimbläschen)  ent- 
hält. Eine  zweite  Furche,  senkrecht  auf  die  erste  entstehend,  theilt 
den  doppelten  Dotter  in  vier  Kugeln,  eine  dritte  in  acht,  eine  vierte  in 
sechzehn  u.  s.  w.  Die  Zahl  der  Kugeln  wächst  somit  in  geometrischer 
Progression.  Man  nennt  diese  Theilung  des  Dotters  in  kleinere  Kugeln 
den  Furchungsprocess,  und  die  Kugeln  selbst:  Furch  ungs kugeln. 
Jede  Furchungskugel  schlicsst  ein  vollkommen  durchsichtiges  Bläschen 
ein.  Durch  das  Zerfallen  des  Dotters  in  kleinere  Kugeln  i welche  noch 
immer  von  der  Zona  pellucida  zusammengehalten  werden!  verliert  er 
seine  Kugelform,  und  erhält,  um  einen  rohen  Vergleich  zu  machen,  das 
höckerige  Ansehen  einer  Maulbeere.  Anfangs  sind  die  Furchungskugeln 
mit  keiner  Hülle  umgeben,  werden  es  aber  später,  und  stellen  dann 
wahre  Zellen  im  Sinne  Schwann’s  dar,  aus  welchen  sich  die  Gewebe 
des  Embryo  entwickeln  i Bildungszellen). 

5.  Während  des  Fyrchungsprocesses  hat  das  Ei  durch  Vergrösse- 
rung  seiner  Zona  pellucida  so  an  Umfang  zugenommen,  dass  die  Fur- 
chungskugeln, welche  sieh  nicht  so  rasch  vermehren,  als  die  Grösse 
des  Eies  zunimmt,  auseinander  weichen,  sich  an  die  innere  Oberfläche 
der  Zona  als  einfaches  Stratum  von  Zellen  anlcgcn,  und  so  eine  Haut 
bilden,  welche  Keim  haut,  Blastoderma,  genannt  wird.  Nur  an  einer 
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bestimmten  Stelle  der  Keimhaut  finden  sich  mehrfache  Zellenschichten. 
An  dieser  Stelle  wird  die  Keimhaut  weiss  und  opak  erscheinen ; — sie 
wird  einen  Fleck  zeigen  — und  dieser  Fleck  ist  der  Ausgangspunkt 
aller  ferneren  auf  die  Bildung  eines  Embryo  abzweckenden  Vorgänge, 
weshalb  er  Embryonalfleck  (Tache  embryonaire  der  Franzosen,!, 
Keim  fleck,  auch  KeimhUgel  (Discus  pr öliger  us)  genannt  wird. 

6.  Die  Dotterkugel  dreht  sich,  während  des  Ganges  des  Eies  durch 
die  Tuba,  langsam,  aber  ununterbrochen  um  ihre  Axe,  in  Folge  der 
Ausbildung  eines  Flimmerepitheliums  an  ihrer  Oberfläche. 

Diese  Beobachtungen  wurden  von  Bischof!  am  Kaninchenei  angestellt, 
und  stimmen  mit  jenen  von  Barry  und  Wharlon  Jones  bis  auf  geringe 
Differenzen  überein.  Die  Entwicklung  des  Ilundeeics  unterscheidet  sich  durch 
einige,  jedoch  nicht  wesentliche  Punkte.  Die  Theilung  des  Dotters  in  kleinere 
Kugeln  gehl  langsamer  von  Statten , die  ganze  Fortbewegung  des  Eies  ist 
träger,  und  es  bildet  sich  keine  Eiwcissschicht. 

Die  Auffindung  des  Eies  im  Eileiter  ist  oft  sehr  schwierig,  besonders 
daun , wenn  die  anhangenden  Reste  des  Disctis  oophorus  verschwunden  sind. 
Bischoff  empfiehlt  zur  Untersuchung  in  diesem  Stadium  das  Huudeei,  dessen 
dichter  und  bei  auffallendem  Lichte  weiss  erscheinender  Dotier,  es  viel  leichter 
auffinden  lasst,  als  das  fast  durchsichtige  Ei  anderer  llaussüugethiere.  Man 
befestigt  den  von  seinem  Peritonealüberzug  gereinigten,  und  mit  einer  kleinen 
Srheere  der  Lange  nach  geitffnclen  Eileiter  einer  eben  läufig  gewordenen  und 
belegten  Htlndin  auf  einer  schwarzen  Warhstafel  mittelst  Nadeln,  und  durch- 
sucht die  innere  Überdache  desselben  genau  mit  der  Loupe , oder,  wenn  man 
geübter  ist,  mit  rrcieui  Auge.  Man  findet  die  Eierchen  gcwiihnlich  als  weisse, 
sehr  kleine  Pünktchen,  auf  Einer  Stelle  des  Eileiters  zusammengchaiift , kann 
sie  mit  einer  Scalpellspitze  aufliehen , und  mit  einem  Zusatze  von  Speichel 
oder  Hulinerciweiss,  um  das  schnelle  Vertrocknen  so  zarter  Gebilde  zu  verhüten, 
unter  das  Mikroskop  bringen. 

Oh  das  menschliche  Ei  analoge  Veränderungen  wahrend  des  Durchgangs 
durch  den  Eileiter  erleide,  ist  bis  jetzt  nur  Sache  des  Vermuthcns.  Wie 
lange  cs  im  Eileiter  verweile,  ist  hei  dem  Mangel  aller  hier  einschlagenden 
Beobachtungen  nicht  anzugehen.  Bischolf  vermuthel,  dass  es  vor  dem 
12. — 14.  Tag  nicht  in  den  Uterus  gelangen  dflrlte. 

Siehe  Bischoff's  Entwicklungsgeschichte,  pag.  43  seqq.  — Ueber  den 
Furchungsprocess : Reichert  in  Miller'»  Archiv,  1846,  pag.  196. 


§,  273.  Veränderungen  des  Eies  im  Uterus.  Erscheinen  des 

Embryo. 

Auch  hierüber  liegen  nur  Beobachtungen  an  Thiereiern  vor.  — Da« 
während  seines  Ganges  durch  den  Eileiter  vergrüsserte  Kanincbenei, 
war  am  Ende  des  Eileiters  von  einer  dicken  Schichte  Eiweiss  umgeben, 
und  sein  Dotter  in  zahlreiche  Furchungskugeln  zerlegt,  welche  die  Keim- 
haut und  den  KeimhUgel  bildeten.  Der  Durchmesser  des  Eies  mit  der 
Eiweissschichte  betrug  0,015,  ohne  dieselbe  0,007  Par.  Zoll. 

Die  ersten  Veränderungen,  welche  das  Ei  in  der  Gebärmutter  er- 
leidet, betreffen  seine  Zona  pdlucida.  Von  ihrer  ganzen  äusseren  Ober- 
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fläche  nämlich  wuchern  fadenförmige  Fortsätze  hervor,  welche  in  -die 
gleichfalls  verlängerten  Drüsen  der  Gebärmutterschleimhaut  ( Glandulae 
utriculares)  hineinwachsen.  Sie  sind  keine  bleibenden  Gebilde,  sondern 
verschwinden  wieder  zusammt  der  Zonn  pellueidu  selbst,  deren  Bestand 
somit  nur  ein  sehr  kurzer  war.  Man  neunt  die  von  der  Zona  ausgehen- 
den, vergänglichen  Zotten:  primäre,  und  ihren  Complex:  primäres 
Chorion.  FUr  diese  vergänglichen  primären  Zotten  entstehen  später 
neue  aus  der  ganzen  äusseren  Oberfläche  der  Keimhaut  selbst,  und 
diese  sind  die  secundären,  aus  denen  sich  in  der  Folge  der  Mutter- 
kuchen, als  Verbindungsorgan  zwischen  Embryo  und  Mutter,  entwickelt. 
Der  mit  Zotten  besetzte  Theil  der  Keimhaut  heisst  secundäres  oder 
permanentes  Chorion. 

Das  Ei  besteht  somit  nun  aus  zwei  in  einander  eingeschlossenen 
Bläschen,  einem  äusseren  (Chorion),  und  einem  inneren  (Hluxto- 
ilerma).  An  der  Stelle  der  Keimhaut,  welche  als  Embryoualfleck  im 
vorigen  Paragraph  erwähnt  wurde,  trennt  sich  die  Keimhaut  in  zwei 
Blätter.  Beide  Blätter  liegen  dicht  an  einander,  erstrecken  sich  auch 
etwas  Uber  die  Peripherie  des  Embryonalflecks  hinaus,  und  können 
mittelst  feiner  Nadeln  von  einander  getrennt,  und  isolirt  untersucht 
werden.  Beide  bestehen  aus  kernhaltigen  Zellen,  mit  dem  Unterschiede, 
dass  die  Zellen  des  äusseren  Blattes  dichter  an  einander  liegen,  wäh- 
rend die  des  inneren  noch  lose  Zusammenhängen,  rundlicher  und  zarter 
sind,  und  weniger  granulirt  erscheinen.  Bischoff  nennt,  der  Analogie 
mit  der  Keimhaut  des  Vogeleies  zufolge,  das  äussere  Blatt  das  seröse 
oder  animalische,  das  innere  das  Schleimblatt  oder  das  vege- 
tative. Es  entwickeln  sich  nämlich  aus  den»  äusseren  Blatte  die  Or- 
gane des  animalen  Lebens,  aus  dem  inneren  der  Darmkanal  mit  seinem 
Zugehör.  Haben  die  Eier  eine  Grösse  von  2 — 2 'h  Par.  Lin.  erreicht, 
so  wird  ihre  Gestalt  elliptisch,  und  auf  der  äusseren  Fläche  des  Chorion 
erscheinen  zahlreiche,  zerstreute  Erhabenheiten,  welche  sich  wie  Punkt-' 
chen  oder  Tüpfeln  ausnehmen.  Sie  sind  die  ersten  Anlagen  der  secun- 
dären Zotten,  und  bestehen  nicht  aus  Zellen  (ein  Ausnahmsfall  der  Ge- 
websentwicklung  aus  Primitivzellen),  sondern  zeigen  unter  dem  Mikro- 
skope nur  feinkörnigen  Bau. 

Bei  weiterer  Entwicklung  der  Eier  bis  auf  einen  Längendurehmesser 
von  4 Par.  Lin.  sind  die  Stellen,  wo  sie  im  Uterus  liegen,  schon  iiusser- 
lich  als  Anschwellungen  kennbar,  welche  zugleich  dünner  erscheinen, 
als  die  Übrige  Uteruswand.  Am  neunten  Tage  ist  das  Ei  von  der 
Utcruswand,  wie  von  einer  fest  anliegenden  Kapsel  umschlossen,  welche 
nur  die  beiden  Pole  des  Eies  frei  lässt.  Versucht  man,  das  Ei  aus 
dieser  Kapsel  des  Uterus  herauszupräparireu , so  findet  man,  dass  die 
äussere  Eihaut  (Chorion)  so  innig  mit  der  gewulsteten  Uterinalsehleim- 
haut  zusammenhängt,  dass  sie  beim  Losschälen  der  letzteren  nothwendig 
ebenfalls  verletzt  wird,  worauf  etwas  Flüssigkeit  ausströmt,  welche 
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zwischen  Chorion  und  Keimblase  gebildet  wurde.  Die  Keimblase  bleibt 
hiebei  ganz,  und  kann  unversehrt  herausgenommen  werden.  Der  Grund 
des  festen  Zusammenhangs  zwischen  dem  Chorion  des  Eies  und  der 
Gebärmutterschleimhaut  liegt  in  der  Grössenzunalune  der  Drtlsensehlftuche 
der  Uterussehleimhaut.  Der  Keimtlcek  selbst  erscheint  nicht  mehr  rund, 
sondern  oval,  und  zuletzt  bimförmig.  Seine  äusscrste  Umrandung  bildet 
ein  dunkler  Saum,  welcher,  der  Analogie  mit  dem  Vogelei  wegen, 
dunkler  Fruchthof,  Area  vasculosa , genannt  wird.  Der  von  ihm 
eingeschlossene  lichtere  Theil  des  Fruchthofes  heisst  durchsichtiger 
Fruchthof  — Area  pellucida.  Der  Unterschied  beider  Fruchthüfe 
beruht  auf  der  grösseren  oder  geringeren  Anhäufung  von  Zellen.  In 
der  Axe  des  durchsichtiger.  Fruchthofs  erscheint  ein  heller  Streifen,  der 
Primitiv  streifen,  Nota  s.  Stria  primitive.  Reichert  und  B i s c h o f f 
erklärten  ihn  zuerst  fllr  eine  Rinne.  Zu  beiden  Seiten  des  Primitiv- 
streifens erheben  sich  ein  paar  längliche  Erhabenheiten  oder  Kämme, 
die  Rüekenplatten,  Laminae  dorsales , welche  sich  Uber  der  Rinne 
schliessen,  und  einen  Kanal  bilden,  in  welchem  später  das  Gehirn  und 
Rückenmark  sammt  ihren  llltllcn  entstehen.  Nach  aussen  von  diesen 
Kämmen  entstehen  ein  paar  neue  Längenwülste,  welche  sich  gegen  die 
Höhle  der  Keimblase  zu  entwickeln,  und  die  erste  Anlage  der  zukünf- 
tigen Rumpfwandungen  des  Embryo  vorstellen.  Sie  werden  Bauch- 
platten, Laminae  ventrales  s.  viscerales,  genannt.  Unter  der  Stria 
primitira  entsteht  ein  neuer  strangtörmiger  Streifen,  die  Chorda  dorsalis, 
um  welche  herum  sich  die  Körper  der  Wirbel  entwickeln. 

§.  274.  Weitere  Fortschritte  der  Entwicklung  des  Embryo. 

Die  bis  jetzt  geschilderten  Vorgänge  der  Bildung  eines  Primitiv- 
streifens (Primitivrinne),  der  Rücken-  und  Bauchplatten,  und  der  Chorda 
dorsalis  gehen  vom  äusseren  oder  serösen  Blatte  des  Keimflecks  aus. 

Die  Rüekenplatten  schlieBsen  sich  nicht  in  der  ganzen  Länge  ihrer 
convergirenden  Ränder;  die  Verwachsung  beginnt  vielmehr  zuerst  in 
ihrer  Mitte,  und  schreitet  von  hier  aus  gegen  beide  Enden  vor.  Hat 
sich  der  Kanal  für  das  Rückenmark  ganz  geschlossen,  so  erweitert  er 
sich  an  seinem  vorderen  Ende  blasenartig,  und  bildet  drei  hinter  ein- 
ander liegende  Ausbuchtungen.  Die  diese  Ausbuchtungen  allmülig  fül- 
lende Nerveutnasse  wird  zum  Gehint,  und  die  blasenartige  Erweiterung 
als  Ganzes  ist  der  zukünftige  Kopf  des  Embryo.  Gegen  das  hintere 
Ende  schliesst  sich  der  Kanal  erst  später,  und  bildet,  so  lange  er  offen 
bleibt,  eine  lanzettförmige  Spalte  ( Sinus  rhombaidalis  des  Vogelembryo) 
für  die  Cauda  et/aina  des  Rückenmarks.  Sobald  sich  das  Kopfende  des 
Kanals  als  blasenartige  Erweiterung  zu  erkennen  giebt,  erhebt  es  sich 
über  die  Ebene  der  Keimhaut,  tritt  aus  ihr  heraus,  und  schnürt  sich 
gleichsam  von  ihr  ab.  Zugleich  krümmt  es  sich  so,  dass  die  drei  Aus- 
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buchtungen  nicht  mehr  in  einer  geraden,  sondern  in  einer  gebogenen 
Linie  liegen,  deren  höchsten  Punkt  die  mittlere  Ausbuchtung  entnimmt. 
Da  das  innere  oder  Schleimblatt  an  das  ilussere  oder  seröse  Blatt  fest 
adhärirt,  so  wird  die  Erhebung  des  aus  dem  serösen  Blatte  gebildeten 
Kopfendes,  eine  gleichzeitige  Erhebung  des  Schleimblattes  bedingen, 
mit  anderen  Worten,  das  seröse  Blatt  wird  das  Schleimblatt  nachziehen, 
und  wenn  nun  die  vordersten  Tbcile  der  Visceralplatten  dieses  nach- 
gezogene Sclileimblatt  von  den  Seiten  her  durch  ihr  Wachsthum  ein- 
stttlpen,  so  wird  der  Kopf  des  Embryo  an  seiner  unteren  Seite  eine 
Höhle  einschliessen  müssen,  welche  mit  der  Höhle  der  Keimblase  durch 
eine  Oeffhung  zusammenhängt.  Erhebt  sich  später  auch  der  mittlere 
und  hintere  Tlieil  des  rudimentären  Embryo  Ulier  die  Ebene  der  Keim- 
baut, und  zieht  er  das  Schleimblatt  nach,  so  wird,  wenn  auch  nun  die 
Visceralplatten  den  aufgezogenen  Theil  des  Sehleimblattcs  von  den 
Seiten  her  einsttllpen,  eine  der  ganzen  Wirbelsäule  entlang  laufende 
Höhle  (Viseeralhöhlc)  entstehen  mttssen,  deren  vorderster,  am  meisten 
erhabener  Theil  die  Visceralhöhle  des  Kopfes  i nicht  Sehädelhöhle)  vorstellt. 

Hat  sich  der  Embryo  noch  nicht  seiner  ganzen  Länge  nach,  son- 
dern blos  mit  seinem  Kopfende  aus  der  Ebene  der  Keimhaut  empor- 
gehoben, und  legt  man  ihn,  während  er  noch  mit  der  Kcimblase  in 
Verbindung  ist,  auf  den  Rucken,  st»  sieht  man  von  der  Keimblase  her 
das  Kopfende  nicht,  da  es  unter  der  Keimhaut  liegt,  und  von  ihr  ver- 
deckt wird.  Die  Eingangsstelle  von  der  Höhle  der  Keimblase  in  die 
im  Kopfende  enthaltene  Visceralhöhle  wird  nach  der  von  Wolff  beim 
bebrüteten  Hühnchen  gewählten  Bezeichnung:  Foren  rnnliara,  — der 
das  Kopfende  verdeckende  Theil  der  Keimhaut:  Kopfkappe  gennnnt. 

Kings  um  den  Embryo  erhebt  sich  das  seröse  Blatt  in  eine  Falte, 
als  erste  Anlage  der  Amnionlmut,  welche  von  allen  Seiten  her  Uber 
ihn  wächst,  und  deren  Ränder  über  dem  Rücken  desselben  zusammen- 
stossen,  wo  sie  auch  verwachsen  {Amnionnabcl).  Das  innere  Blatt  dieser 
Falte  wird,  wenn  es  bis  zur  Verwachsung  gekommen  ist,  einen  Beutel 
oder  Sack  vorstellen,  dessen  untere  Wand  der  Embryo  selbst  ist  Das 
äussere  Blatt  wird  in  den  übrigen  peripherischen  Theil  des  serösen 
Blattes,  welcher  ausserhalb  der  Faltungsstelle  liegt,  übergehen.  Beide 
Blätter  der  Falte  liegen  anfangs  dicht  an  einander,  und  umschliessen 
den  Embryo  ziemlich  eng.  Sammelt  sich  in  der  vom  inneren  Blatte 
der  Falte  gebildeten  Blase  Flüssigkeit  an,  so  wird  sie  ausgedehnt,  und 
wächst  zu  einer  grösseren  Blase  an,  welche  Amnion,  Schaf-  oder 
Wasser  haut,  und  ihr  tlüssiger  Inhalt  Schaf  wasser,  Liquor  amnii, 
genannt  wird.  Auch  zwischen  dem  inneren  und  äusseren  Blatte  der 
Falte,  und  unter  der  ganzen  serösen  Eihaut  wird  Flüssigkeit  abgeson- 
dert, wodurch  diese  von  dem  darunter  liegenden  Gefägs-  uud  Schleim- 
blatt losgetrennt,  und  auch  von  der  Amnionblase  gleichsam  abgehoben 
wird.  Es  hat  sich  nun  die  ganze  seröse  Haut  wie  eine  Schale  von  dem 
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Amnion  gelöst,  und  verwächst  dafür  mit  der  inneren  Fläche  des  Chorion, 
dessen  seröse  oder  innere  Schichte  es  darstellt. 

Nachdem  sich  das  Amnion  gebildet,  beginnt  auch  der  Übrige  Embryo, 
von  welchem  nur  das  Kopfende  bisher  über  die  Ebene  der  Keimhaut 
sich  erhob,  sich  von  der  Keimhaut  zu  erheben.  Es  wiederholt  sich 
zuerst  am  Schwanzende  derselbe  Vorgang,  wie  am  Kopfende.  Indem 
es  sich  erhebt,  das  Schleimblatt  nachzieht,  und  die  Visceralplatten  sich 
auf  einander  zuneigen,  um  zu  verwachsen,  entwickelt  sich  eine  vom 
Schleimblatt  gebildete  Höhle  in  ihm,  als  hinteres  Ende  der  Visceralhöhle. 
Das  abgeschnürte  Schwanzende  des  Embryo  wird,  von  der  Keimblase 
aus  gesehen,  ebenfalls  durch  einen  Theil  der  Keimhaut  verdeckt,  und 
dieser  ist  die  Schwanzkappe. 

Zuletzt  kommt  die  Reihe  des  Convergirens  auch  auf  die  mittleren 
Theile  der  Visceralplatten.  Ihr  Verschluss,  und  die  dadurch  bewirkte 
Bildung  der  Rumpfhöhle,  erfolgt  aber  viel  langsamer.  Der  sich  Uber 
die  Fläche  der  Keimhaut  erhebende  Rücken  des  Embryo  zieht  das  mit 
seiner  unteren  Fläche  verwachsene  Gefäss-  and  Schleimblatt  nach,  welche 
somit  eine  gegen  die  Höhle  der  Keimblase  offene  Rinne  (Darmrinne) 
bilden.  Diese  wird  durch  die,  von  vorn  und  von  hinten  gegen  die 
Mitte  vorschreitende , alimülige  Schliessung  der  Visceralplatten  in  ein 
Rohr  umgewandelt  — der  einfache  und  geradlinige  Darmkanal. 
Ist  die  Schliessung  der  Visceral  platten  bis  zur  Mitte  der  Darmrinne 
gelangt,  so  geht  die  Verwachsung  bis  zur  vollkommenen  Abschnürung 
weiter.  Es  wird  somit  das  Darmrohr,  iL  i.  der  in  der  Rumpf  höhle  des 
Embryo  zwischen  den  Visceralplatten  eingeschlossene,  und  durch  sie 
gleichsam  eingeschnürte  Theil  des  Gefäss-  und  Schleimblattes  der  Keim- 
blase, mit  dem  ausserhalb  der  Rumpfhöhle  verbliebenen  Theile  der  Keim- 
blase  durch  eine  Oelfnung  communiciren.  Diese  Oeffnung  heisst:  Darm- 
nabel,  und  der  extra  embryonem  liegende  Theil  der  Keimblase: 
Nabelblase,  Vesicuta  umbilicalis.  Die  Coinmunicationsstelle  der 
Nabelblase  mit  dem  Dannrohr  zieht  sich  nach  und  nach  in  einen  Gang 
aus,  Nabelblascn-  oder  Dottergang,  Ductus  omphalo-enteriais. 
Der  kreisförmige  Rand,  der  um  den  Ductus  omphalo-entericus  zusammen- 
gezogenen Visceralplatten,  ist  der  sogenannte  Hautnahei  oder  eigent- 
liche Nabel.  Die  Nabelblase  ist,  da  sie  aus  dem  vereinigten  Gefäss- 
und  Schleimblatte  der  Keimblase  besteht,  sehr  gefässreich,  und  da  das 
in  der  Rumpfhöhle  des  Embryo  enthaltene  Darinrohr  ebenfalls  ein  Theil 
der  Keimblase  ist,  so  müssen  Blutgefässe  vom  Embryo  zur  Nabelblase 
und  umgekehrt  verlaufen.  Diese  Blutgefässe  liegen  am  Ductus  omphalo- 
enteririis,  und  werden  I ’asa  tmphalo-mesenterica  genannt.  Sie  bestehen 
aus  einer  Arterie  und  zwei  Venen. 

Nebst  der  Nabelblase  entwickelt  sich  noch  eine  zweite  Blase,  welche 
für  die  Entwicklung  des  Embryo,  und  seine  cinzuleitende  Verbindung 
mit  der  Gebärmutter,  von  grösster  Wichtigkeit  ist.  Diese  Blase  ist  die 
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Allantois,  Harn  haut.  Ueber  ihre  Entstehung  sind  die  Meinungen  ge- 
theilt.  Baer,  Valentin,  Rathke  und  M.  Langcnbeck  betrachten 
sie  als  eine  Ausstülpung  des  Endstückes  des  Darmrohres,  und  lassen 
sie  aus  denselben  Blättern  wie  jenes  bestehen  — Gefüss-  und  Schleim- 
blatt. Reichert  nimmt  dagegen  nach  Beobachtungen  am  Hühnchen 
an,  dass  sie  aus  den  AusfUhrungsgängen  der  WollFschen  Körper  ent- 
stehe. (Siehe  Note  dieses  Paragrapbs.)  — Bischoff  leitet  die  erste 
Anlage  der  Allantois  von  einer  aus  Zellen  bestehenden,  nicht  hohlen 
Wucherung  der  Visceralplatten  des  Schwanzes  ab.  Diese  Wucherung 
ist  sehr  gefüssreich,  indem  die  Enden  der  Theilungsäste  der  Aorta  sich 
in  ihr  verzweigen,  und  ihre  Venen  sieh  zu  zwei  ansehnlichen  Stärnni- 
eheu  vereinigen,  welche  in  der  Substanz  der  Visceralplatten  zum  Herzen 
verlaufen.  Hat  sieh  die  Allantois,  durch  Verflüssigung  ihrer  inneren 
Zellenmasse,  in  eine  Blase  umgestaltet,  so  communicirt  sie  allerdings 
mit  dem  Darmende,  und  kann,  der  Form  nach,  als  Ausstülpung  dessel- 
ben genommen  werden.  Die  Allantois  wächst  rasch,  und  erreicht  schon 
frühzeitig  eine  solche  Grösse,  dass  sie  durch  die  sich  zum  Hautnabel 
zusammenziehenden  Visceralplatten  in  zwei  Theile  gethciit  wird,  deren 
einer  innerhalb,  der  andere  ausserhalb  des  Embryo  liegt.  Der  vom 
Nabel  cingeschlossene  Theil  der  Blase  verlängert  sich  zu  einem  Kanal, 
welcher  später  obliterirt,  und  dann  Harnstrang,  Urachut,  genannt 
wird.  Die  starken  Arterien  der  Allantois  sind  die  Fortsetzungen  der 
beiden  oben  erwähnten  Aortenäste  (Arteriae  iliacae),  und  werden 
Nabel  arteriell  genannt.  Die  Venen  vereinigen  sich  zu  einem  oder 
zwei  Stämmen  — Nabclvenen  — welche  zur  llohlader  gehen.  Wir 
sehen  nun  durch  die  eigentliche  Nabelöffnung  der  Rumpfwand  folgende 
Theile  treten:  1.  den  Jhirtiu  omphalo-entericus,  mit  den  Vasis  omphalo- 
mesputericis , 2.  den  l'rachus,  mit  den  Vatis  umbilicalibus , und  3.  eine 
vom  Amnion  für  diese  Theile  gebildete  Hülle  — die  Nabelscheide, 
— welche  an  der  Peripherie  des  Nabels  in  die  äussere  Haut  des  Embryo 
übergeht.  Der  Complex  aller  dieser  Gebilde  heisst  Nabelstrang, 
Funiculus  umbilicalis. 

Der  innerhalb  des  Embryo  befindliche  kleinere  Theil  der  Allantois 
wird  in  der  Folge  zur  Harnblase;  der  ausserhalb  des  Embryo  liegende 
grössere  Abschnitt  wird  dazu  verwendet,  eine  Gefüssverbindung  zwischen 
dem  Embryo  und  der  Gebärmutter  einzuleiten,  und  zwar  auf  folgende 
Weise.  Der  ausserhalb  des  Embryo  befindliche  Theil  der  Allantois 
wächst  so  rasch,  dass  er  die  äussere  Eihaut  (Chorion)  erreicht,  sich 
an  ihre  innere  Fläche  anlegt,  mit  ihr  verwächst,  und  seine  Arterien  in 
sie  eindringen  lässt.  Diese  verlängern  sich  bis  in  die,  an  der  Aussen- 
fläehe  des  Chorion  aufsitzenden  Zotten , und  beugen  sich  in  diesen 
scblingenfbmiig  um,  um  in  Venen  Uberzugehen.  Gleichzeitig  entwickeln 
sich  die  Blutgefässe  der  Schleimhaut  des  Uterus,  begegnen  jenen  des 
Chorion,  und  münden  zwar  nicht  mit  ihnen  zusammen,  gerathen  jedoch 
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in  eine  so  innige  Beziehung,  dass  ein  Austausch  der  Bestandtheile  beider 
Blutsorten  durch  Diffusion  möglich  wird.  Diese  Verbindung  der  Gefäss- 
systeme  des  Uterus  und  des  Embryo  bildet  den  Mutterkuchen,  Pla- 
centa,  dessen  genauere  Untersuchung  in  $.  2S0  folgt. 

M.  Langenbeck , Untersuchungen  tlber  die  Allantois.  Güttingen,  1847. 

Der  im  Texte  dieses  Paragraphs  erwähnte  Wolff'sclte  Körper  findet 
sich  in  der  frühesten  Periode  der  Entwicklung  des  Embryo,  bevor  noch  dessen 
Geschlechtscharakter  erkennbar  ist,  als  eine  paarige,  aus  parallelen,  (^erlaufen- 
den Itührchrn  bestehende  Drtlse,  zu  beiden  Seiten  der  Wirbelsäule.  Der  Aus- 
ftlhrungsgang  derselben  liegt  an  ihrem  äusseren  Rande,  und  intlndet  in  das 
Ende  des  Üarmkanals.  Nach  innen  von  diesem  AusFUhrungsgang  liegt  ein 
weisslicher , anfangs  solider,  später  hohler  Strang,  — der  Mit  Iler' sehe 
Eaden  oder  Gang. 

Die  WolfTschen  Körper  secerniren  Harn,  für  dessen  Ausscheidung  noch 
keine  Nieren  da  sind.  .Man  nennt  sie  deshalb  auch  Primordialnieren.  An 
ihrem  oberen  Ende  entstehen  die  Nieren  und  Nebennieren  (letztere  vor  erste- 
ren),  während  an  ihren  inneren  Rändern  linde  oder  Eierstock  gebildet  werden. 
In  dem  Masse,  als  diese  Nachbarsorgane  sich  entwickeln,  nimmt  der  WoliTsche 
Körper  an  Umfang  ab,  wird  jedoch  nicht  gänzlich  verschwinden,  da  sein  ober- 
ster Tlieil  sich  zum  Nebenhoden  des  Mannes,  oder  zum  Nebeneierslock  des 
Weibes  umwandelt.  Von  den  beiden  erwähnten  Gängen  erhält  sich  in  jedem 
der  beiden  Geschlechter  ein  anderer,  indem  der  WoliTsche  Gang  zum  Vas 
deferens,  der  Müller’sche  Gang  zur  Tuba  Fallopiae  wird.  Einer  dieser  Gänge 
schwindet  also  im  weiteren  Verlaufe  der  Entwicklung.  Durch  dieses  Schwin- 
den wird  der  Geschlechtsuntcrschied  des  Embryo  zeitlich  anatomisch  erkennbar. 


§.  275.  Menschliche  Eier  aus  der  frohesten  Schwangerschaflts- 
periode.  Entstehung  der  Membranae  deciduae. 

Der  Vergleich  sehr  junger  menschlicher  Eier  mit  den  in  den  vor- 
ausgegangenen 1‘aragraphcn  geschilderten  Thiereiern  zeigt,  bis  aui 
minder  wesentliche  Differenzen,  eine  grosse  Uebereinstimmung.  Nach 
Thomson’»  Beobachtungen  eines  12 — 14  Tage  alten  menschlichen 
Eies,  hat  dieses  einen  Durchmesser  von  */io  Zoll.  Sein  Chorion  war 
mit  Zotten  besetzt.  In  diesem  befand  sich  ein  zweites  Bläschen,  wel- 
ches die  Höhle  des  Chorion  nicht  ganz  ausflllite,  und  auf  welchem  der 
Embryo  dicht  autlag.  Die  Seitentheile  des  Embryo  gingen  ohne  Er- 
hebung in  das  Bläschen  Uber.  Dieses  Bläschen  war  also  die  Keimblase. 
Von  Amnion  und  Allantois  war  nichts  zu  sehen.  Wahrscheinlich  wurde 
ersteres  Übersehen,  und  fehlte  nicht,  da  der  Embryo,  wie  es  heisst,  mit 
seinem  Rucken  an  das  Chorion  befestigt  war,  was  so  zu  verstehen  ist, 
dass  das  Amnion  in  seinem  .Schliessungspunkte  Uber  dem  Embryo  noch 
nicht  vom  Chorion  losgelöst  war. 

In  einem  von  R.  Wagner  beobachteten  Falle,  wo  der  Durchmesser 
des  Eies  fünf  Linien  betrug,  war  bereits  das  Darmrohr  gebildet,  und 
hing  durch  einen  kurzen  Kanal,  Ductus  omphalo-entericus,  mit  der  Nabel- 
blase zusammen.  Allantois  und  Amnion  waren  schon  entwickelt.  Wag- 
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li er  schätzte  das  Alter  dieses  Eies  auf  drei  Wochen.  Müller’s  Fall 
stimmt  mit  diesem  genau  Uberein,  und  ebenso  ein  vierter,  von  Coste 
auf  zwanzig  Tage  geschätzt.  Diese  wenigen  Data  genttgen,  um  aus 
der  Uebcreinstimmung  der  ersten  Entwürfe  auf  eine  gleiche  Entwick- 
lungswege zu  schliessen. 

In  der  Bildung  der  sogenannten  hinfälligen  Häute,  Membranae 
deeiduue , liegt  ein  wichtiges  Unterscheidungsmoment  der  menschlichen 
und  thierischen  Eibildung.  Die  Membranae  deriduae  sind  Eihlillen, 
welche  nur  im  Menschen  mnd  wahrscheinlich  auch  bei  den  Affen)  Vor- 
kommen. Ihre  Entstehung  geht  aber  nicht  vom  Ei  aus,  wie  die  des 
Amnion  und  Chorion,  sondern  von  der  Gebärmutter.  Es  ist  hinlänglich 
constatirt,  dass,  bevor  noch  das  menschliche  Ei  in  die  Gebärmutter  ge- 
laugt, an  der  inneren  Oberfläche  der  letzteren  eine  Haut  entwickelt 
wird,  welche  von  einigen  für  ein  neues  Erzeugniss,  für  ein  Absonderungs- 
product  der  Uterinalschleimhaut  gehalten  wurde,  gegenwärtig  jedoch 
von  allen  Anatomen  als  die  hypertrophirte  Uterusschleimhaut  selbst  an- 
erkannt ist.  Sie  wurde  von  Hunter  zuerst  untersucht  und  beschrieben, 
und  führt,  weil  sie  bei  jeder  Geburt  ausgestossen  und  bei  jeder  folgen- 
den Schwangerschaft  wieder  neu  gebildet  wird,  den  Namen  der  hin- 
fälligen Haut,  Membrana  decidua  U unter i.  Sie  ist  weich,  weisslich, 
gefasert,  bei  oberflächlicher  Besichtigung  geronnenem  Faserstoffe  oder 
plastischem  Exsudate,  wie  es  bei  Entzündungen  gebildet  wird,  ähnlich 
(daher  ihre  Verwechslung  mit  diesem),  mit  grösseren  und  kleineren 
Löchern,  wie  ein  feines  Sieb,  durchbohrt.  Ihre  Dicke  beträgt  in  ihrem 
höchsten  Entwicklungsflor  bis  3 Linien.  Als  aufgelockertc  Uterinal- 
schlciinhaut  besitzt  die  Decidua  vergrösserte , verlängerte,  selbst  mehr- 
fach verzweigte  Glandulas  atricu/ares  (tj.  263)  in  grösster  Anzahl,  deren 
erweiterte  Mündungen  das  siebfönnige  Ansehen  der  freien  Fläche  der 
Decidua  bedingen  (E.  W.  Weber,  Bischoff,  Reichert,  Virchow). 

Da  die  Verdickung  der  Uterinalschleimhaut  zur  Decidua,  vor  dem 
Eintreffen  des  Eies  in  der  Höhle  des  Uterus  stattflndet,  so  ist  es  leicht 
erklärlich,  dass  die  Mündungen  der  Tuben  durch  die  wuchernde  Decidua 
verlegt  werden.  Die  Decidua  besitzt  Blutgefässe,  welche  vom  Uterus 
aus  in  sic  eindringen,  und  so  zart  und  dünnwandig  sind,  dass  sie  bei 
der  Ablösung  der  Decidua  ohne  Widerstand  entzwei  gehen,  deshalb 
häutig  übersehen  wurden,  und  somit  die  Decidua  für  ein  nicht  organi- 
sirtes  Gebilde  gehalten  wurde,  wie  der  von  Velpeau  ihr  gegebene 
Name  Membrane  unhiste  la  priv.  und  Ioto$,  das  Gewebe),  beweist. 
Bischoff  hat  die  Blutgefässe  derselben  durch  Injeetion  dargestellt 
(Nach  Hob  in  soll  sich,  während  die  Schleimhaut  des  Uterus  sieh  zur 
Decidua  um  wandelt,  unter  ihr  eine  neue  Uterusschleimhaut  zu  ent- 
wickeln beginnen.) 

Die  VaginalmUndung  des  Uterus  wird  nicht  durch  die  Decidua  als 
Membran,  sondern  durch  einen  halbharten,  gallertartigen  Pfropf  ver- 
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schlossen,  der  von  den  Drüsen  des  Canalix  cervicis  uteri  geliefert  wird, 
und  den  Muttermund  so  genau  ausfüllt,  dass  ein  von  nun  an  in  der 
Schwangerschaft  vollzogener  Begattungsact  keine  befruchtende  Wirkung 
haben  kann.  Kommt  nun  das  Ei  durch  die  Tuba  in  den  Uterus,  so 
muss  es  den,  dtis  Oxlium  ulerinum  versehliessenden  Theil  der  Decidua 
vor  sich  her  drängen.  So  entsteht  die  Membrana  decidua  reßexa,  durch 
welche  das  Ei,  bevor  es  noch  mit  der  ßebärmutterwand  in  Contact 
geräth,  gleichsam  wie  in  einer  Schwebe  aufgehangen  wird.  Die  / ieci- 
dua  reßexa  wäre  somit,  nach  dieser  Vorstellung,  ein  Theil  der  Decidua 
vera.  Man  darf  sich  aber  die  Einstülpung  der  Decidua  vera  zur  Deci- 
dua reßexa  nicht  als  ein  gewaltsames  mechanisches  Vordrängen  der- 
selben verstellen,  wozu  das  kaum  ‘io  Linie  grosse  Ei  wohl  schwerlich 
genug  Gewicht  haben  wird.  Es  ist  auch  nicht  unmöglich,  dass  das 
Orißcium  ulerinum  der  Tuba  gar  nicht  verschlossen  wird,  und  das  Ei 
somit  frei  in  die  Gebärmutterhöhle  schlupft,  worauf  es  vou  einem  aus 
der  Uterusschleimhaut  sich  rings  um  das  Ei  erhebenden  Wall  umschlos- 
sen, und  gänzlich  von  ihm  umwachsen  wird.  Die  grössere  Wahrschein- 
lichkeit scheint  mir  jedoch  für  die  Einstülpungstheorie  zu  sein,  da  der 
Mutterkuchen  in  der  Regel  auf  oder  nahe  bei  einem  Orißcium  ulerinum 
tubae  sitzt,  was  nicht  so  gewöhnlich  Vorkommen  könnte,  wenn  das  Ei 
frei  in  die  Uterusböhle  gelangte,  und  somit  eine  tiefere  Anheftungsstelle 
erhalten  müsste.  Genau  genommen,  ist  die  Sache  mehr  ein  Wortstreit, 
als  eine  wirkliche  Ansichtsverschiedenheit,  denn  es  wird  sehr  schwer 
sein,  zu  beobachten,  ob  ein  so  kleines  Körperchen,  wie  das  Ei  um  diese 
Zeit,  bei  seinem  Aulangen  in  der  Uterusböhle  die  aufgelockerte,  und 
die  Tubenöffnung  überragende  Schleimhaut  vor  sich  herdrängt,  oder 
von  der  gewulsteten  Schleimhaut  umwaschen  wird.  Es  kommt,  scheint 
mir,  beides  so  ziemlich  auf  dasselbe  hinaus. 

Die  Bildung  einer  Decidua  ist  nicht  blos  auf  den  Kall  einer  geschehenen 
Befruchtung  des  Eies  zunlckfilhrhar.  Ich  fand  in  zwei  Uteris  von  Mädchen, 
welche  während  der  ßcinigung  eines  plötzlichen  Todes  starben,  und  deren, 
eine  ein  vollkommen  tadelloses  Hymen  bcsass,  die  l'lcrinalschleimhaut  verdickt, 
aufgelockert , mit  verlängerten  DrUsenschläuchen  versehen , — kurz  einer  be- 
ginnenden Decidua  ähnlich.  Es  ist  somit  anzunchmen,  dass  die  mit  jeder 
Menstruation  einlretende  Vilalitätssteigerung  des  Uterus  der  Grund  der  Entwick- 
lung einer  hinfälligen  Haut  ist,  welche  theils  durch  Aufsaugung,  thcils  durch 
Abslossung  wieder  schwindet,  wenn  nicht  der,  durch  eine  stattgefundene 
Befruchtung  gegebene  Impuls,  eine  höhere  und  bleibende  Entwicklung  derselben 
bedingt.  Dass  das  Ei  seihst  auf  die  Entstehung  der  Decidua  rera  keinen  Ein- 
fluss nimmt,  beweist  ferner  die  durch  zahlreiche  Erfahrungen  bestätigte  Wahr- 
heit, dass  auch  in  Fällen,  wo  das  befruchtete  Ei  gar  nicht  in  die  Uterusböhle 
gelangt,  sondern  int  Ovarium,  in  der  Tuba,  oder  seihst  in  der  Bauchhöhle  seine 
Schwangerschaftssladien  durchmacht  (Grariditas  exlraulrrina ) , dennoch  die 
Decidua  rera  sich,  wie  bei  normaler  Schwangerschaft,  entwickelt. 

Die  Theilnahmc  der  Ulerinaldrtlsen  an  der  Bildung  der  Decidua  vera  soll 
nach  Weher  dadurch  am  besten  erkannt  werden,  dass  man  die  Schnittfläche 
des  mit  der  Decidua  ausgekleideten  Uterus  im  Sonnenscheine  mit  der  boupe 
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Iietrachtet,  wo  raan  auf  ihr  lange  cylindrische  Schläuche  bemerkt  . welche 
gegen  die  Höhle  des  Uterus  zu,  sich  verengern,  und  auf  der  freien  Fläche 
der  Decidua  münden,  gegen  die  Wand  des  Uterus  zu  aber  mit  blindem  ge- 
schlängelten Ende  aulhören.  Presst  man  die  Wand  eines  schwangeren  Uterus, 
so  kann  man  auf  der  Oherllärhe  der  Decidua  einen  dicken  weissen  Saft  aus 
den  Milndungen  der  Uterinaldrilsen  hervorquellen  sehen.  Die  Drflsenschläuche 
sind  fast  '/«  Zoll  lang,  und  theilen  sich  zuweilen  in  zwei,  selbst  in  mehrere 
(iängc.  Die  Zahl  der  Drüsen  ist  sehr  gross,  und  ihre  Stellung  eine  so  dicht 
gedrängte,  dass  nur  wenig  Baum  zwischen  ihnen  für  die  Blutgefässe  und  das 
Rindegewebe  übrig  bleibt. 


§.  27(5.  Menschliche  Eier  aus  dem  zweiten  Schwangerschaftsmonate. 

Ueber  menschliche  Eier  aus  dem  zweiten  Schwangerschaftsmonate 
sind  die  Beobachtungen  viel  zahlreicher,  als  aus  den  früheren  Perioden 
tJ.  Müller,  Velpeau,  Coste,  J.  C.  Mayer,  Seiler,  u.  ni.  A.).  Ein 
im  Anfänge  des  zweiten  Monats  durch  Missfall  (Abortus)  abgegangenes 
Ei  hat  8 — 12  Linien  Durchmesser.  Es  ist  von  der  Decidua  reflexa, 
oder  zugleich,  obwohl  viel  seltener,  von  der  Decidua  vern  umhüllt.  Die 
Decidua  rera  ist  an  ihrer  äusseren  Fläche  rauh,  zottig,  an  ihrer  inneren 
glatt  und  glänzend.  Der  Raum  zwischen  beiden  ist  häutig  mit  geron- 
nenem Blute  gefüllt,  wodurch  das  ganze  Ei  meistens  flir  einen  Blut- 
klumpen gehalten  und  in  den  Abtritt  geworfen  wird.  Das  Chorion  ist 
rings  herum  mit  Zotten  oder  Flocken  besetzt,  welche  durch  die  Decidua 
reflexa  hindurch  wachsen , an  jener  Stelle  des  Chorion,  wo  sich  später 
die  Placenta  entwickelt,  besonders  dicht  stehen,  und  seitliche  Aestc  her- 
vortreiben, wodurch  sie  das  Ansehen  von  kleinen  Bäumchen  erhalten. 
Der  Embryo  selbst  ist  2 — 3 Linien  lang,  und  aus  seinem  Nabel  kommt 
die  Nabelblase,  an  einem  Stiele  ( Ductus  omphalo-entericus  mit  den  gleich- 
namigen Blutgefässen)  hängend,  hervor.  Die  Allantois  existirt  nicht 
mehr.  Dagegen  findet  sich  ein  aus  dem  Bauche  des  Embryo  kommen- 
der, und  zu  jener  Stelle  des  Chorion  verlaufender  Strang,  wo  die  Zot- 
ten bereits  die  Rauinform  angenommen  haben.  Dieser  Strang  besteht 
aus  den  Nabelgcfässcn : zwei  Arteriae  und  eine  Te»«  umbilicalis.  Die 
Arterien  senken  ihre  Zweige  in  die  baumftinuigen  Zotten  des  Choriou 
ein,  an  deren  Enden  sie  schlingenförmig  in  die  Venen  umbeugen.  Der 
Stiel,  an  welchem  das  Nabelbläschen  hängt,  wird  länger,  als  bei  irgend 
einem  Säugcthiere,  obliterirt  aber  schon  um  diese  Zeit  vollkommen,  so 
dass  das  Bläschen  auf  die  weitere  Entwicklung  des  Darmkanals  keinen 
Bezug  nehmen  kann.  Es  rückt  also  vom  Nabel  weg,  und  entfernt  sieh 
so  weit  von  ihm,  dass  es  in  den  Raum  zu  liegen  kommt,  wo  das  peri- 
pherische Amnion  sich  zur  Nabelscheide  einstülpt.  Zwischen  Chorion 
und  Amnion  befindet  sich  ein  noch  immer  ansehnlicher  Zwischenraum, 
der  mit  einer  gallcrtähnlichen  Flüssigkeit  (Magma  reticule,  Velpeau) 
angcfttllt  ist. 
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Das  frühzeitige  Schwinden  der  Allantois  ist  eine  dem  menschlichen  Eie 
eigenthümliche  Erscheinung.  Mat  hat,  bevor  die  im  vorigen  Paragraphe  mit— 
getheilten  Untersuchungen  jüngster  Embryonen  bekannt  waren,  wohl  an  der 
Existenz  einer  Allantois  beim  Menschen  gezweifelt.  Nachdem  diese  feslgestellt 
war,  erklärte  inan  das  schnelle  Verschwinden  derselben  lür  scheinbar,  und 
nur  durch  das  üiisserst  rapide  Wachsthum  derselben  bedingt,  indem  man 
dachte,  es  vergriissere  sich  die  Allan loishlasc  so  rasch,  dass,  nachdem  sie  über 
die  Nabelscheide  hinausgewachsen,  sie  den  ganzen  Embryo  sammt  Amnion  um- 
wüchse, und  sich  am  entgegengesetzten  Punkte  des  Eies  (wie  das  Amnion 
über  dem  Rücken  des  Embryo)  schliesse.  Es  muss  nach  dieser  sonderbaren 
Vorslelluugsweise  die  Allantois  eine  doppelte  Blase  um  das  Amnion  herum  bil- 
den, und  da  man  diese  natürlich  niemals  fand,  sah  man  sich  zu  der  Annahme 
geniilhigt,  dass  die  üussere  Blase  mit  der  inneren  Flüche  des  Chorion,  — die 
innere  mit  der  üusscren  Flüche  des  Amnion  verwachse.  Der  Vertreter  dieser 
in  Deutschland  nie  gebilligten  Ansicht  ist  Velpeau,  und  dessen  Magma  re- 
licule  würc  der  ehemalige 'Inhalt  der  Allantois.  Wenn  man  berücksichtigt, 
dass  die  Allantois  eine  sehr  gelüssreiehe  Haut  ist,  so  müssten,  wenn  eine  solche 
Verwachsung  derselben  mit  dem  Chorinn  und  Amnion  ja  geschähe,  beide  Mem- 
branen ein  Gelüssblatt  besitzen,  welches  noch  von  keinem  Beobachter  gesehen 
wurde.  — Die  Allantois  hat  die  Bestimmung , die  NahclgefÜsse  des  Embryo 
auf  das  Choriou  zu  leiten , damit  sie  in  dessen  Zotten  ihre  letzte  Verüstlung 
fanden.  Da  nun  im  menschlichen  Ei  nur  jene  Zotten  GefÜssc  erhalten,  welche 
der  Placcntarinscrlion  entsprechen , so  braucht  die  Allantois  nicht  weiter  zu 
wachsen , als  bis  sic  diese  Stelle  des  Chorion  erreicht ; und  sind  ihre  GelÜssc 
in  die  Zotten  eingetreten,  so  hat  sie  ihre  Rolle  ausgespielt,  sie  Dingt  ihre 
Rückbildung  an,  und  wird  zum  soliden  Nabelslrange , der  eigentlich  nur  den 
Weg  andeutet,  welchen  die  NabelgefÜssc  vom  Embryo  zum  Chorion  genommen 
haben. 

Die  Entwicklung  des  Eies  und  des  Embryo  durch  alle  Schwangerschafts- 
nionate  zu  verfolgen , ist  nicht  Aufgabe  dieses  Buches.  Ich  breche  somit  hier 
ab,  da  das  bereits  Gesagte  genügt,  die  Entstehungsweise  der  i in  reifen  Ei  zur 
Geburtszeit  vorhandenen  Gebilde  zu  verstehen,  welche  in  den  folgenden  Para- 
graphen beschrieben  werden.  Die  Entwicklungsgeschichte  überhaupt  ist  ein 
Object  der  Physiologie,  da  sie  sich  nicht  mit  dein  bereits  Vollendeten  und 
Bleibenden,  sondern  mit  Veränderungen  beschäftigt,  welche  zur  Vollendung 
führen.  Die  Aufgabe,  die  ich  mir  stellte,  die  Anatomie  des  Menschen  nur  in 
jener  Ausdehnung  zu  behandeln , die  für  das  praktische  Bedürlniss  erforderlich 
ist,  veranlasst  mich,  nur  dem  reifen  Eie , welches  Gegenstand  geburlshiinicher 
Behandlung  ist,  einen  grösseren  Raum  zu  gönneu.  Die  in  der  allgemeinen 
Literatur  angeführten  Werke  Uber  Entwicklungsgeschichte  werden  Jedem,  der 
Belehrung  hierüber  sucht,  sie  in  reichlichem  Masse  gewähren. 


§.  277.  Zur  Gehurt  reifes  Ei.  Schafhaut. 

Die  Schafhaut  (Amnion)  des  reifen  Eies,  ist  eine  zunächst  den 
Embryo  utnscbliessende  Hülle,  oder  die  innere  Eihaut  desselben.  Sie 
ist  gefäss-  und  nervenlos,  und  bildet  eine  weite  Blase,  welche  das  Aus- 
sehen einer  serösen  Membran  besitzt,  und  mit  einer  trüben,  dicklichen 
Flüssigkeit  — dem  Frucht-  oder  Schafwasser,  Liquor  amnii  — 
gefüllt  ist  Ihre  innere  Oberfläche  ist  glatt  und  glanzend,  ihre  äussere 
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liegt  entweder  am  Chorion  an,  und  ist  mit  ihm  so  lose  verklebt,  dass 
sie  leicht  abgezogen  werden  kann,  oder  wird  von  ihm  durch  eine  dem 
Liquor  amnii  ähnliche,  grössere  oder  geringere  FlUssigkeitsmenge  ge- 
trennt — das  falsche  Wasser,  Liquor  amnii  spurius.  In  der  Höhle 
des  Amnion  schwimmt,  vom  Liquor  amnii  rerus  umgeben,  und  an  seinem 
Nabelstrange  aufgehangen,  der  Embryo.  Her  Nabelstrang,  welcher  den 
Embryo  mit  dem  ausserhalb  des  Amnion  liegenden  Mutterkuchen  ver- 
bindet, durchbohrt  nicht  das  Amnion.  Es  sttllpt  sich  letzteres  vielmehr 
um  den  Nabelstrang  herum  ein,  bildet  eine  Scheide  fttr  ihn,  gelangt  an 
ihm  zum  Nabel  des  Embryo,  und  verschmilzt  daselbst  mit  den  Hauch- 
decken. Betrachtet  man  die  Amnionblase,  die  Nabelscheide,  und  das 
Integument  des  Embryo,  als  continuirliehe  Tbeile,  so  liegt  der  Embryo 
in  ihnen,  wie  das  Herz  im  Herzbeutel.  Da,  wie  bei  der  Entstehung  des 
Amnion  gezeigt  wurde,  der  Embryo  seine  Rltckenfläehe  der  Amnion- 
blase zukehrt,  so  kann  er  zuletzt  nur  so  in  die  Höhle  der  Bluse  zu 
liegen  kommen,  dass  die  aus  seinem  Nabel  hervorwachsenden  Gebilde, 
Nabel-  und  Allantoisblase,  sich  immer  weiter  vom  Nabel  entfernen,  sich 
stielartig  in  die  I-änge  ziehen,  und  einen  Ueberzug  vom  Amnion  er- 
halten. Dieselbe  Vorstellung  scheinen  Oken  und  Döllinger,  und 
neuerer  Zeit  auch  Serres,  gehabt  zu  haben,  wenn  sie  sieh  der  Worte 
bedienen,  dass  der  Embryo  sich  mit  dem  Blicken  in  die  Anmionblase 
einsenkt,  und  die  Theile  des  Nabelstranges  gleichsam  wie  ein  Seiler 
aus  sich  herausspinnt. 

Die  Struclur  des  Amnion  aus  kernhaltigen  Zellen  ist  nur  hei  jungen  Eiern 
zu  erkennen.  Cm  die  Zeit  der  Geburt  ist  die  Zellenhihhing  nicht  mehr  deut- 
lich, dagegen  ein  sehr  schönes  Pflasterepilhelium  au  der  inneren  Oberfläche 
des  Amnion  vortindlich. 


§.  278.  Fruchtwasser. 

Die  Menge  des  Frucht-  oder  Sehaftyassers,  Liquor  amnii,  ist 
in  verschiedenen  Schwangerschallsstadien,  und  um  die  Geburtszeit,  bei 
verschiedenen  Frauen  sehr  ungleich.  Seine  Quantität  nimmt  bis  zur 
Mitte  des  Fruchtlebens,  zu,  und  gegen  die  Geburt  wieder  ab,  wo  es  int 
Mittel  ein  Pfund  beträgt.  Ebenso  variirt  seine  Zusammensetzung,  und 
die  bisher  vorgenontmenen  chemischen  Analysen  stimmen  deshalb  nicht 
überein.  Bei  sehr  jungen  Embryonen  ist  es  wasserhell,  später  wird  es 
gelblich,  schmeckt  salzig,  und  hat  den  thierischen  Geruch  vieler  organi- 
scher Flüssigkeiten.  Nach  Vogt  enthält  es  im  vierten  Monate  97,  im 
sechsten  aber  99  Procent  Wasser;  das  Uebrige  sind  Salzspuren  und  Ei- 
weiss.  Der  geringe  Eiweissgehalt  macht  es  unwahrscheinlich,  dass,  wenn 
das  Fruchtwasser  vom  Embryo  verschluckt  wird,  es  als  Nahrungsstoff 
verbraucht  werden  kaun. 

Dur  mechanische  .Nutzen  des  Fruchtwassers  ist  einleuchtend.  Seine  Gegen- 
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wart  schützt  den  Embryo  vor  den  Gefahren  mechanischer  Beleidigungen,  welche 
bei  der  Zartheit  und  Vulnerabilität  der  Frucht,  seine  normgemässe  Entwick- 
lung leicht  beeinträchtigen  konnten.  Es  gestattet  dem  Embryo  freie  Beweg- 
lichkeit, ohne  sich  an  den  Wänden  der  Gebärmutter  zu  reiben,  oder  heftig 
gegen  sie  zu  stosseti.  Nimmt  die  Menge  des  Fruchtwassers  ah,  wie  es  in  den 
letzten  Schwangcrschaltsmouaten  Regel  ist,  so  werden  die  Bewegungen  der 
Frucht  ftlr  die  Mutier  lästig  und  schmerzhaft.  Der  im  Fruchtwasser  flotlircmle 
Naheistrang  weicht  den  Bewegungen  des  Embryo  aus , und  kann  somit  weder 
gedrückt,  noch  gezerrt  werden,  wodurch  die  Ah-  und  Zufuhr  des  Fruchtblutes 
gesichert  wird.  Oh  das  Fruchtwasser  als  Zwischenkürper  die  Verwachsung 
einzelner  Theile  des  Embryo  verhindere,  mag  dahingestellt  bleiben.  Allzufrüher 
Abgang  des  Fruchtwassers  bedingt  Aborlus,  und  das  Eindringen  der,  durch 
den  Bruck  der  Contrahirten  Gebärmutter  in  den  Muttermund  gepressten  Arnnion- 
blase  (das  sogenannte  Einslellen  der  Blase),  erweitert  gleichförmig  vor  der 
Geburt  den  engsten  Theil  der  Geburtswege,  und  befeuchtet  sie  beim  Platzen 
der  Blase.  Sind  die  Fruchtwässer  abgelaufen . und  die  Geburtswege  trocken 
und  heiss  geworden,  so  wird  die  Geburt  mit  namhafteti  Schwierigkeiten  zu 
kämpfen  haben. 


§.  279.  Ciefässhaut. 

Die  Ge  fass  haut,  Chorion,  des  reifen  Embryo,  umschliesst  das 
Amnion,  und  heisst  deshalb  auch  äussere  Ei  haut.  Es  wurde  bereits 
erwähnt,  dass  das  Chorion  bei  sehr  jungen  Eiern  an  seiner  ganzen 
äusseren  Fläche  zottig  ist,  während  seine  iunere  Fläche  glatt  erscheint. 
Man  kann  diesen  Unterschied  immerhin  durch  die  Ausdrücke  Chorion 
fuMjosum  s.  Jronilosum , und  Chorion  laeve  s.  ylnbrnm  bezeichnen,  vor- 
ausgesetzt, dass  man  darunter  keine  besonderen  Häute,  sondern  nur 
Flächen  Einer  Haut  versteht.  Mit  dem  fortschreitenden  Wachsthume 
des  Eies  und  der  damit  verbundenen  Ausdehnung  des  Chorion  werden 
die  Zotten  an  der  unteren  Gegend  des  Chorion  sparsamer,  häufen  sich 
dagegen  in  der  oberen  Peripherie,  und  besonders  an  der,  der  zukünf- 
tigen Placentarinsertion  zugekehrten  Stelle  mehr  und  mehr  an.  Dieses 
ist  nicht  als  ein  Wandern  der  Zotten  zu  verstehen,  sondern  die  Folge 
eiuer  numerischen  Zunahme  der  Zottenbildung  an  der  oberen  Gegend, 
während  die  Zotten  an  der  unteren  Peripherie  des  Chorion,  schon  der 
Ausdehnung  dieser  Haut  wegen,  weiter  aus  einander  rücken,  durch 
Druck  atrophisch  werden  müssen,  und  beim  reifen  Ei  in  so  grossen 
Abständen  stehen,  und  zugleich  so  verkümmert  sind,  dass  man  diesen 
Abschnitt  des  Chorion  immerhin  zottenlos  nennen  kann.  Die  dicht- 
gedrängten , langen  und  baumfbrmigen  Zotten  an  der  oberen  Peri- 
pherie des  Chorion  bilden  den  Körper  des  Mutterkuchens  — 
Placentit. 

Hie  zerstreuten,  verkümmerten  Zotten  des  Chorion  eines  reifen  Eies  haben 
ein  ganz  anderes  Ansehen  als  die  Placentarzottcn.  Sie  sind  fadenförmig,  sehnigen 
Filamenten  ähnlich , gehen  mit  breiterer  Basis  vom  Chorion  ah , und  senken 
sich  mit  ihren  zugespilzten  Enden  in  die  Decidua  ein,  mit  welcher  sie  oft  so 
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innig  Zusammenhängen,  dass  die  Trennung  beider  Häute  Schwierigkeiten  macht. 
Sie  enthalten  in  der  Regel  keine  GePJsse ; nur  die  der  Placenta  näher  stehen- 
den bekommen  zuweilen  Aesle  der  Nabelgeßlsse.  Es  ist  auch  nur  der  gefäss- 
rciche  Zustand  dieser  Membran  bei  Thiercn,  und  ihre  Theilnahme  an  der  Bil- 
dung des  Mutterkuchens,  welche  ihr  den  Namen  der  Gefässhaul  beilegen 
machte.  Sie  besteht  sonst  aus  Zellen,  welche  einen  grossen  Kern  einschliessen. 
in  den  Zotten  aber  mit  fein  granulirlcm  Inhalt  gefüllt  erscheinen. 


§.  280.  Mutterkuchen. 

Der  Mutterkuchen,  Placenta,  ist  ein  äusserst  gefäßreiche»  Or- 
gan, durch  welches  allein  der  Embryo  mit  der  Gebärmutter  verbunden 
wird,  und  in  welchem  da»  Blut  des  Embryo  jene  Veränderung  erleidet, 
durch  welche  es  zur  Ernährung  desselben  befähigt  wird.  Er  hat  die 
Gestalt  eines  länglich-runden,  convcx-concaven  Kuchens,  dessen  grösster 
Durchmesser  5 — 8 Zoll,  dessen  Dicke  I - 1 '/*  Zoll,  und  dessen  Gewicht 
1 — 2'/i  Pfund  beträgt.  Seine  convexe  oder  äussere  Fläche  sitzt  an  der 
inneren  Oberfläche  des  Fundus  uteri  fest,  jedoch  nicht  in  dessen  Mitte, 
sondern  gegen  das  eine  oder  andere  Orißcium  uterinum  tabue.  Seine 
coneave  Fläche  ist  mit  dem  Amnion  Überzogen,  und  nimmt  den  Xabel- 
strang  in  sich  auf,  welcher  sich  nicht  in  ihrer  Mitte,  sondern  excentrisch, 
und  immer  in  schräger  Richtung  einpflanzt.  Sein  weiches,  schwammiges 
Gewebe  ist  sehr  reich  an  Blutgefässen,  welche,  indem  sie  theils  dem 
Embryo,  theils  dem  Uterus  angeboren,  nach  altherkömmlicher  Vorstellung 
die  Eintheilung  des  Mutterkuchens  in  einen  Gebärmutter-  und  einen 
Fötaltheil,  Pars  uterina  et  foelalis,  vcranlassten. 

A.  Fötaltheil  des  Mutterkuchens.  Es  wurde  früher  erwähnt, 
dass  die  ganze  Aussenfläche  des  Chorion  anfänglich  mit  Zotten  besetzt 
erscheint,  und  dass  diese  später  sieh  an  jener  Stelle  des  Chorion  an- 
häufen und  stärker  entwickeln,  wo  das  Ei  sich  mit  der  Gebärmutter  in 
Gefässverbindung  setzen  soll.  Die  Zotten  wachsen  an  dieser  Stelle  durch 
Aeste  und  Zweigehen,  welche  sie  austreiben,  zu  kleinen  Bäumehen  an, 
gruppiren  sich  zu  dicht  gedrängten  Büscheln,  welche  selbst  wieder 
grössere,  an  der  Aussenfläche  einer  vollkommen  ausgetragenen  Placenta 
noch  erkennbare  Lappen  oder  Inseln,  Cot;/ledones , bilden.  Die  Ge- 
fässe  des  Nabelstrangs  theilen  sich  an  der  inneren  Fläche  der  Placenta 
in  Aeste  und  Zweige,  welche  in  die  Lappen  eindringen,  und  sich  durch 
wiederholte  Thcilung  in  kleinere  Gefässe  auflösen,  welche  zu  den  Zotten 
gehen.  Das  in  die  Zotte  eindringende  arterielle  Gefässchen  folgt  allen 
Aesten  und  Reiserchen  der  Zotte,  macht  also  so  viele  Schlingen  oder 
Schleifen,  als  die  Zotte  Aeste  hat,  und  geht  zuletzt  in  die  Vene  der 
Zotte  Uber,  welche  durch  allmälige  Vereinigung  mit  allen  Übrigen  Zotten- 
venen die  Venu  umbi/icu/is  zusammensetzt.  Es  muss  also  das  durch  die 
beiden  Arteriae  vmbilicales  in  die  Placenta  foetalis  geführte  Blut,  durch 
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die  Venn  umbilicalis  wieder  zum  Embryo  zurllekfliessen,  — cs  gelangt, 
wegen  vollkommenen  Abgesehlosscnseins  der  Gefiisssclilingen  in  den 
Zotten,  nicht  in  die  Gefässe  der  Gebärmutter,  und  die  Plaecuta  verhält 
sieh  in  dieser  Hinsieht  wie  jedes  andere  innere  Organ  des  Embryo. 

Kölliker’s  Versuche  (durch  C.  Wild  bestätigt i haben  an  den  Stammen 
und  .testen  der  Arleria  und  Vena  umbilicalis  (lnntractilil.lt  narhgewiesen.  Die 
Versuche  wurden  an  frischen,  eben  geborenen  Placenlcn  dureli  Heizung  mittelst 
des  eleklro-magnelischen  Apparates  vorgennnunen.  — Da  noch  keine  Nerven  in 
der  Placenta  lwohl  aber  im  Nahclstrangi  entdeckt  wurden,  so  ist  die  experi- 
mentell constalirle  Contrarlililät  der  Blutgefässe  in  derselben  ein  buchst  wich- 
tiges Moment  in  der  Beantwortung  der  Frage,  oh  die  Contraetilität  vom  Nerven- 
system abhängig  ist  oder  nicht.  Kölliker , Miltheilungen  der  nalurforscll.  Ge- 
sellschalt in  Zürich.  1848.  Mürz.  — C.  IViltI , Beiträge  zur  Physiologie  der 
Placenta.  W’tlrzburg,  1S49. 

B.  Gebärmuttert  heil  des  Mutterkuchens.  Die  Theilnnhme 
des  Uterus  an  der  Placcntabildung  dachte  man  sieh  auf  folgende  Weise. 
Die  grossen,  ästigen,  zur  Placenta  sieh  zusammendrängenden  Zotten  des 
Chorion  wachsen  in  die  gleichfalls  vergrösserten  Glandulae  utriculares 
der  Decidua  hinein.  Zugleich  entwickeln  sieh  Blutgefässe  in  der  Deei- 
dtta,  als  wahre  Verlängerungen  der  Utcrinalgcfässc,  drängen  sieh  zwi- 
schen die  Zotten  des  Chorion  ein,  und  umgeben  dieselben.  Diese  Blut- 
gefässe mit  dem  zwischen  ihnen  befindlichen  Rest  der  zur  Decidua  um- 
gewandelten Schleimhaut  der  Gebärmutter  bilden  die  Pars  uterina  pla- 
centae. Die  Blutgefässe  haben  insofern  eine  Ucbercinstinmning  mit  den 
Blutgefässen  der  Corpora  rurrrnosu,  als  die  feinsten  Arterien  in  viel 
dickere  Venenanfänge  tibergehen,  welche  äusserst  dünnhäutig  sind,  und 
so  häutig  mit  einander  anastomosiren,  dass  sie  eine  Art  von  grob- 
stämtuigeni,  aber  feinmaschigem  Netz  bilden,  in  dessen  Lttcken  die 
Zotten  des  Chorion  enthalten  sind. 

Die  Slruetur  ilcr  Placenta  uterina  dürfte  noch  weitere  Arbeit  veranlassen. 
Eschrieht  (prolusin  aeademica  de  organis  ipiae  respirationi  foetus  tnainma- 
lium  tnserviunl.  Ilafniae,  1837)  lässt  das  Gefässsyslem  der  Placenta  uterina 
nicht  in  gleich  anfangs  dicke  Venenstämme,  sondern  in  ein  eben  so  feines 
Capillargefässsvstem  übergehen , als  in  den  Zollen  der  Placenta  foetalis  vor- 
komnit.  Der  Punkt,  auf  welchen  es  am  meisten  ankommt,  ist  die  Nichtcom- 
ninnicalion  des  embryonischen  und  mütterlichen  Gefässsyslems.  Soll  bei  der 
Nichlcominunicalion  der  embryonischen  und  mütterlichen  Blutgelässc  das  Enibryo- 
hlut  aus  dem  Mutterhlule  Stoffe  aufnehmen,  oder  dahin  abgehen,  so  kann  dieses 
nur  durch  Endosmose  geschehen . und  die  auswandernden  Slolfe  haben  somit 
zweifache  Geftsswandungen  zu  durchdringen.  Physiologische  Thatsaclicn  sprechen 
gleichfalls  zu  Gunsten  des  Abgesehlosscnseins  beider  GeBlsssysleme,  und  es  ge- 
bürt nur  gänzliche  Lubekauulschaft  mit  feineren  mikroskopischen  Gefässverhält- 
nissen  dazu , um  noch  an  einen  lehcrgang  des  Blutes  aus  der  Mutter  in  den 
Embryo  zu  glauben  (Serres). 

Man  kann  sich  die  Wechselwirkung  zwischen  Embryo-  und  Mutlerblut 
so  vorstellen,  wie  jene  in  den  Lungen  zwischen  dem  venösen  Blute  und  der 
atmosphärischen  Luft,  nur  handelt  es  sich  in  der  Placenta  nicht  blos  um  den 
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Uebertrilt  gasförmiger  Stoffe,  sondern  aucli  wirklicher  Nahrungsbcstand- 
thcile.  Es  ist  deshalb  immer  nur  figürlich,  die  l'lacenla  einen  Pulmo  ulerinus 
zu  nennen. 

Im  Jahre  1844  trat  Kiwisch  (Bericht  (Iber  die  Natiirforscherversaiuni- 
Iung  zu  Gratz,  p.  270,  und  dessen  Beitrüge  zur  Gcburtskunde,  Wilrzburg,  1846), 
mit  einer  neuen  Ansicht  Ober  die  Art  der  Verbindung  zwischen  l'lacenla  und 
Uterus  auf,  welcher  ich  beizupllichten  mich  bestimmt  fable.  Kiwisch  läugnete 
die  Pars  uterina  placentae  gttnzlich , und  nahm  dagegen  an , dass  die  Venen 
des  Uterus,  an  der  der  l'lacenla  entsprechenden  Stelle,  mehrere  Schichten 
weiter  und  anastomosirender  Kanüle  bilden  (wie  Kiwisch  sich  ausdrtickt:  ein 
colossalcs  Capiliargcfässnetz) , von  denen  die  innersten  so  oberflächlich  ver- 
laufen, dass  sie  nur  von  einer  ddnnen  l'lerusschichte  bedeckt  werden,  die  sie 
endlich  an  vielen  Stellen  in  schiefer  Richtung  durchbohren , und  inil  offenen 
Mündungen  an  der  inneren  Uleruswand  endigen,  wodurch  diese  ein  siebartiges 
Ansehen  erhalt.  Die  Placenta  f uetalis  ist  au  diese  Stelle  des  Uterus  ringsum 
durch  Bindegewebe  so  angcheftel,  dass  kein  Austritt  des  Blutes  aus  den  Ulcrinal- 
venen  in  die  Uterushöhlc  stattfinden  kann.  Das  Blut  badet  somit  die  convexe 
Oberfläche  der  Placenta  foelalis , und  bespült  die  Capillargcfässe  derselben, 
ohne  in  besonderen  GefÜssen  einer  Placenta  uterina  zu  circuliren. 

C.  Wild  (Beitrüge  zur  Physiologie  der  Placenta.  Würzb.,  1849.)  stimmt 
insofern  mit  Kiwisch  überein,  dass  er  einen  freien  Erguss  des  mütterlichen 
Blutes  um  die  Capillargeflisse  der  Placenta  foelalis  anninimt.  Er  fand,  dass 
die  Venen  der  Gebärmutter  llieils  zwischen  die  Cotyledonen  der  Placenta  foelalis 
eiodringen , um  alsbald  ihre  Wündc  zu  verlieren , und  ihr  Blut  zwischen  die 
Zotten  der  Cotyledonen  zu  ergiessen,  Iheils  aber  am  ganzen  Umkreise  der  Pla- 
cenla  zu  einem  Ringgefässe  verschmelzen,  welches  zahlreiche  SeilcnSsle  in  die 
Cotyledonen  liineinscndet.  Auch  diese  Seitenüstc  verlieren  nach  kürzerem  oder 
längerem  Verlaufe  ihre  Wandungen,  und  lassen  ihr  Blut  frei  in  die  Zwischen- 
räume der  Zotten  einstrümen.  Die  Zotten  werden  somit  überall  von  venösem 
Mullerblule  bespült,  aus  welchem  sie  die  zur  Ernährung  des  Embryo  verwend- 
baren Stoffe  absorhiren. 

Insertionsanomalicn  der  Placenta  können,  zur  Zeit  der  Geburt,  für  Mutter 
und  Kind  sehr  gefährlich  werden.  Sitzt  diu  Placenta  auf  dem  Muttermunde 
fest,  die  sogenannte  Placenta  praevia  (ein  Fall,  der  sehr  gegen  die  Ein- 
slülpungsansicht  der  Decidua  rera  zur  reflexa  spricht,  indem  eine  solche  Ein- 
stülpung das  Ei  nicht  bis  auf  den  tiefsten  Punkt  des  Uterus  herahkouimcii  lässt), 
so  muss  bei  der  Erweiterung  desselben  im  Beginne  der  Geburt,  die  Placenta 
Iheilweise  aus  ihrer  Verbindung  mit  dem  Uterus  gewaltsam  gerissen  werden, 
und  eine  Blutung  entstehen , welcher  nur  durch  Beschleunigung  der  Geburt 
mittelst  künstlicher  Lösung  der  Placenta  Einhalt  gelhan  werden  kann. 


§.  281.  Nabelstrang. 

Der  Nabelstrang  oder  die  Nabelschnur,  Funicutus  umbilicalis, 
ist  im  reifen  Embryo  ein  Blindei  von  Blutgefässen,  welche  den  Mutter- 
kuchen mit  dem  Embryo  in  Verbindung  bringen.  Seine  Länge  stimmt 
gewöhnlich  mit  der  des  Embryo  Überein,  und  beträgt  somit  im  Mittel 
18  Zoll,  jedoch  sind  Ausnahmen  dieser  Regel  sehr  gewöhnlich.  Man 
hat  an  ausgetragenen  Leibesfrüchten  Nabelstränge  von  2'/i  Zoll  Länge 
gesehen  (Guillemot),  und  in  der  pathologisch-anatomischen  Sammlung 
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zu  Wien  befindet  »ich  einer,  der  Uber  5 Schuh  lang  ist.  Seine  Dicke 
variirt  von  der  eines  kleinen  Fingers  bis  zu  jener  des  Daumens.  — Die 
erste  Entstehung  des  Nabelstranges  fällt  zugleich  mit  der  Bildung  des 
Nabels  in  jene  Periode,  wo  sich  der  Embryo  von  der  Keimblase  abzu- 
schnüren  beginnt,  und  die  aus  dem  Uuterleibe  des  Embryo  heraus- 
wachsende Allantois,  mit  ihrer  doppelten  Arterie  und  einfachen  Vene, 
bis  an  die  innere  Fläche  des  Chorion  gelangte.  Die  Allantois  vergeht, 
aber  ihre  Blutgefässe  persistiren  bis  an  das  Ende  der  Schwangerschaft 
als  Nabelgcfässe.  * 

Der  Nabelstrang  bestellt  aus  folgenden  Theilen: 
a)  Zwei  Nabelarterien.  Sie  sind  Fortsetzungen  der  beiden  Arteriae 
hypogastricae  des  Embryo,  und  gehen  an  der  hinteren  Fläche  der  vor- 
deren Bauchwand  zum  Nabel,  wo  sich  die  Vena  umbilicalis  zu  ihnen  ge- 
sellt. Durch  den  Nabel  treten  sie  in  den  Nabelstrang  ein,  in  welchem 
sie  in  schraubenförmigen  Windungen  zur  Placenta  verlaufen,  um  dort 
mit  ihren  letzten  Verzweigungen  die  Schlingen  in  den  Zotten  zu  bilden. 
Au  der  Eintrittsstelle  in  die  Placenta  eommuniciren  sie  durch  einen 
dicken  Verbindungszweig.  Die  rechte  Arteria  umbilicalis  ist  gewöhn- 
lich kleiner  als  die  linke.  Sie  sind  während  ihres  ganzen  Verlaufes 
im  Nabelstrang  unvcriistelt. 

bj  Eine  Nabelvene.  Sie  ist  viel  voluminöser,  aber  weniger  gewun- 
den, als  die  Arterien,  und  klappenlos.  Die  Spiraltouren  der  Nabel- 
arterien umwinden  sie  ivom  Embryo  ausgehend)  meistens  von  links  nach 
rechts;  — unter  32  Nabelsträngen  war  dieses  nach  Hunter  2Smal  der 
Fall.  Sie  läuft  innerhalb  des  Embryo  vom  Nabel  zum  vorderen  Theile 
der  Fussa  tonyiludinalis  sinislra  der  Leber  hinauf,  und  ist  während  dieses 
I^iufes  im  uuteren  Rande  des  Ligamentum  Suspensorium  eingeschlossen. 
Am  linken  Ende  der  Querfurche  der  Leber  angelangt,  theilt  sie  sich  in 
zwei  Zweige,  deren  einer  sich  mit  dem  linken  Aste  der  Pfortader  ver- 
bindet, der  andere,  kleinere,  durch  den  hinteren  Theil  der  linken  Längen- 
furche als  Duclus  venosus  Arantii  zum  Stamme  der  unteren  Hohlvenc 
tritt.  Zuweilen  ist  die  Nabelvene  doppelt,  was  bei  den  meisten  Säuge- 
thieren  immer  der  Fall  ist. 

c)  Die  Wharton’sche  Sülze.  Sie  ist  eine  gallertige,  durchschei- 
nende Masse,  eine  unvollkommene,  nicht  Uber  die  amorphe  Beschaffen- 
heit eines  Blastems  entwickelte  Bindegewebsform,  welche  die  Blutgefässe 
des  Nabelstrangs  verbindet,  und,  stellenweise  in  grösserer  Masse  an- 
gehäuft, die  sogenannten  falschen  Knoten  des  Nabelstrangs  bildet. 

dj  Die  Scheide  des  Nabelstrangs.  Sie  wird  durch  die  Einstül- 
pung des  Amnion  gebildet,  und  geht  an  der  Peripherie  des  Nabels 
in  die  Integumente  des  Embryo  (nach  E.  H.  Weber  in  die  Epi- 
dermis) Uber. 

Bei  sehr  jungen  Emhrj'onen  enthält  der  Nahelstraug  noch  den  Ductus 
omphutv-enlericus,  liehst  den  Vasis  omphato-mesentericis.  Nach  Hunter  und 
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Cruikshank  soll  sich  noch  eine  fadenförmige  Spur  des  Urachus  im  Nabel- 
strange vorfinden. 

Das  Vollkommen  von  Nerven  im  Nabelstrang  ist  durch  die  Untersuchungen 
von  Schott  (die  Controverse  Uber  die  Nerven  des  Nahelstranges,  Frankfurt, 
1836.)  und  Valentin  (Repertorium.  II.  Bd.  pag.  I 51.)  conslatirt.  Sic  stammen 
aus  den  Lehergellechten  (ftlr  die  Umhilicalvenel , und  aus  dem  Plexus  hypo- 
gaslricus  (ftlr  die  L'mhilicalartcrien).  Valentin  hat  sie  im  Nabclstrang  3 — 4 
Zoll  weit  vom  Nabel  mikroskopisch  nachgewiesen.  Die  Lymphgpfässe  sollen 
von  Fohmann  ( Tiedemnnn  und  Treiiranus  Zeitschrift.  IV.  pag.  276.)  injicirt 
worden  sein.  Wie  bei  so  .vielen  Fohmann'schen  Präparaten,  von  welchen  ich 
Einsicht  genommen,  Ideilil  es  auch  hier  unentschieden,  oh  die  Räume,  welche 
im  Naheistrange  mit  Quecksilber  gefüllt  wurden,  l.ymphgelässe,  oder,  was  viel 
wahrscheinlicher  ist,  HindegewebslUcken  sind.  — Durch  Reizung  mittelst  des 
elektromagnetischen  Apparates  hat  Kolliker  sehr  intensive  Contractionen  in 
den  Gelassen  des  Nahelstranges  entstehen  gesehen  (Miltheilungen  der  Zürcher 
naturforsch.  Gesellschaft.  1848.  2.  Heft). 

Eine  allzu  grosse  Länge  des  Naheistrangs  veranlasst  verschiedene  Uehcl- 
stände.  Diese  sind:  «.  Umschlingung  desselben  um  die  Körperlheile  des 
Embryo  (Hals,  Schulter,  Gliedmassen  . Ist  die  Umschlingung  mit  Einschnürung 
verbunden,  so  kann  es  bis  zur  sogenannten  spontanen  Amputation  der  Glied- 
massen, oder  Strangulation  des  Embryo  kommen.  /S.  Wahre  Knoten,  wie 
beim  Knöpfen  eines  Fadens.  Die  Bewegungen  des  Embryo,  der  sich  in  seinem 
langen  Nabelslrangc  verwickelt,  bedingen  die  Umschlingungen,  und  das  Durch- 
schlüpfen  desselben  durch  eine  Schlinge,  die  Knoten.  Beide  Fälle  sind  mit 
Storungen  des  Kreislaufs  im  Nabelstrange  verbunden,  und  können  das  Ahsterben 
der  Frucht  veranlassen,  y.  Vorfälle.  Sie  entstehen,  wenn  beim  Sprengen 
der  Amnionblase  im  Anfänge  der  Geburt,  das  abströmende  Fruchtwasser  den 
Nabelstrang  mit  sich  herausschwemmt.  — In  den  durch  Anhäufung  von  Whar- 
ton'scticr  Sülze  gebildeten  falschen  Knolen , welche  nichts  zu  bedeuten  haben, 
macht  gewöhnlich  eine  oder  beide  Nabelarterien  eine  seitliche  Schlingen- 
biegung. 

Der  normale  Geburtsaet  geht  gewöhnlich  in  der  Weise  vor  sich,  dass  die 
Eihäulc  am  Muttermunde  platzen  (Springen  der  Blase),  das  Fruchtwasser  ab- 
fliesst,  und  hierauf  der  Embryo  praevio  capite  ausgestossen  wird.  Die  Ei- 
häute mit  dem  Mutterkuchen  folgen  in  einer  längeren  oder  kürzeren  Pause 
nach,  und  werden  deshalb  von  den  Geburtshelfern  Nachgeburt,  .SVcun- 
dinae,  genannt. 

L.  A.  Xeugebauer , Morphologie  des  menschlichen  Nahelstranges.  Bres- 
lau, 1858. 


§.  282.  Veränderungen  der  Gebärmutter  in  der  Schwangerschaft. 

Die  Gebärmutter  nimmt  während  der  Schwangerschaft  an  Grösse 
und  Gewicht  zu,  sie  wird  also  nicht  blos  passiv  ausgedehnt.  Nach 
Meckel ’s  an  zwölf  Gebärmuttern  nach  regelmässig  erfolgter  Niederkunft 
vorgenommenen  Wägungen,  war  das  Gewicht  derselben  im  Minimum  zwei 
Pfund,  und  verhielt  sich  zu  dem  einer  nicht  schwangeren  Gebärmutter 
wie  24  : I . Die  Dicke  ihrer  Wandungen  nimmt  in  den  ersten  Monaten, 
wiewohl  nicht  bedeutend,  zu,  — gegen  das  Ende  der  »Schwangerschaft 
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aber  so  weit  ab,  dass  sie  an  den  dünneren  Stellen,  wie  um  den  Mutter- 
mund herum,  nur  zwei  Linieu  beträgt,  und  deshalb  Einrisse  derselben, 
namentlich  bei  Erstgebärenden,  fast  regelmässig  Vorkommen. 

In  den  ersten  beiden  Monaten  rückt  die  vergrösserte  und  dadurch 
schwerer  gewordene  Gebärmutter  tiefer  in  das  kleine  Becken  herab.  Ihr 
Muttermund  ist  leichter  zu  fühlen,  und  die  gauze  Vaginalportion  ist  stärker 
nach  rückwärts  gekehrt.  Der  Unterleib  wird,  dieses  Herabrüekens  des 
Uterus  wegen,  etwas  flacher,  und  die  Nabelgrube  sinkt  ein.  Vom  dritten 
Monate  an,  wo  sich  die  Placenta  bildet,  hat  der  Uterus  im  kleinen  Becken 
nicht  mehr  Raum  genug,  er  erhebt  sich  durch  sein  eigenes  Wachsthum, 
die  Vaginalportion  wird  nachgezogen,  und  ist  schwer  mit  dem  Finger 
zu  erreichen.  Der  Grund  des  Uterus  ist  im  vierten  Monate  etwas  Uber 
dem  Schambogen  zu  fühlen.  Im  fünften  Monate  steht  er  zwischen  Scham- 
fuge und  Nabel,  im  sechsten  in  gleicher  Höhe  mit  dem  Nabel,  im  siebenten 
über  demselben,  im  achten  und  neunten  erreicht  er  die  Herzgrube,  und 
im  zehnten  Mondmonat  steht  er  wieder  tiefer,  zwischen  Nabel  und  Herz- 
grube. Die  Bauchdecken  werden  dadurch  kugelig  gewölbt,  die  Nabel- 
grube hebt  sich,  die  Nabelfalten  glätten  sich.  Die  Vaginalportion  wird 
allmälig  zur  Vergrösserung  des  Uterus,  der  Canalis  cervicis  zur  Ver- 
grösscrung  der  Uterushöhle  verwendet.  Der  Muttermund  öffnet  sich  vom 
fünften  Monat  angefangen,  und  ist  in  letzter  Zeit  so  weit  geworden,  dass 
man  mit  dem  Finger  die  gespannte  Blase  der  Eihäute  fühlt.  Die  vor- 
dere und  hintere  Lefze  des  Muttermundes  sind  ausgeglichen,  und  der 
Muttermund  ist  eine  runde  Oefluung  geworden. 

Das  Gewebe  des  Uterus  verändert  gich  auffallend.  Seine  Muskel- 
fasern werden  deutlicher,  röther,  und  in  mehrfache  Schichten,  beson- 
ders am  Grunde,  getheilt,  zwischen  welchen  die  starken  Venennetze 
Platz  greifen.  Zu  den  im  nicht  schwangeren  Uterus  schon  vorhandenen 
Muskelbündeln  'kommen  neue  hinzu.  — Die  Arterien  erweitern  sich  un- 
gleichförmig, werden  zugleich  länger,  und  nehmen  ausgesprochenen  spi- 
ralen Verlauf.  Die  Venen  haben  eine  viel  grössere  Capacität,  als  die 
Arterien,  uud  geradlinigen  Verlauf.  Merkwürdig  ist  es,  dass  nicht  blos 
die  Venen  der  Gebärmutter,  sondern  auch  jene  benachbarter  Organe 
(Scheide,  Harnblase,  breite  Mutterbänder)  eine  höhere  Entwicklung  ein- 
gehen,  und  unter  den  Gebärmuttervenen  jene  des  Grundes  sich  viel 
mehr  erweitern,  als  jene  des  Halses.  Die  Nerven  des  Uterus  werden 
erwiesener  Weise  in  der  Schwangerschaft  zahlreicher,  und  es  sind  vor- 
zugsweise die  Remak’schen  Fasern,  welche  durch  ihre  Vermehrung 
die  grössere  Entwicklung  der  Uterinalnerven  bedingen. 

Hat  der  Uterus  durch  die  Geburt  sich  seiner  Bürde  entledigt,  so 
zieht  er  sieh  so  rasch  zusammen,  dass  er  schon  in  der  ersten  Woche 
nach  der  Entbindung  auf  seine  früheren  Durchmesser  zurückgeführt  er- 
scheint. Die  spiralen  Krümmungen  der  Arterien  ziehen  sieh  an  einander 
(die  Spirale  wird  schärfer  gewunden  und  zugleich  kleiner)  und  nähern 
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sieh  so  sehr,  dass  eine  Arterie  wenigstens  stellenweise  wie  perlenschnur- 
artig  erscheint. 

Die  Vergriisserung  der  Gebärmutter  kann  mir  dadurch  vor  sich  gehen, 
dass  die  Organe , welche  sie  beschranken  kannten , aus  ihrer  Lage  weichen, 
und  dadurch  das  topographische  Verhältnis«  der  Baucheiugevveide  geändert  wird. 
Die  Gedärme  sind  auf  die  Seiten  ausgewichen,  die  itippenweirhen  sind  deshalb 
voller,  der  Uterus  liegt  an  der  vorderen  Rauchwand  dicht  an,  und  kann  leicht 
gefühlt  werden.  Man  flhcrzengt  sich  eben  so  leicht  durch  das  Gehör,  dass 
der  Embryonalkreislauf  einen  schnelleren  Rhythmus  hat,  als  aus  dem  Puls  der 
Mutier  gefolgert  werden  kann.  Der  Druck  auf  die  Eingeweide  erzeugt  Stö- 
rungen der  Verdauung,  auf  den  Masldarm  Stuhlverstopfuug,  auf  die  Gallen- 
geRfsse  Gelbsucht,  auf  die  Harnblase  Unregelmässigkeiten  in  der  Urinentleerung, 
aul  die  Venen  des  Beckens  Varicosilälen  der  Saphena  inlerna,  auf  die  Lvmph- 
drttsen  ebendaselbst  Oetleni  tlcr  Küsse,  — Zufälle,  welche  meistens  sich  min- 
dern , wenn  durch  eine  längere  Zeit  beobachtete  Rückenlage , der  Druck  der 
Gebärmutter  auf  andere  Gebilde  gerichtet  wird.  Die  Bewegung  des  Zwerchfells 
wird  ebenfalls  beeinträchtigt;  Gehen,  Laufen,  Stiegensteigen,  wird  häutig  nicht 
gut  vertragen ; der  Gang  ist  wackelnd , mit  stark  gestrecktem  Rücken,  um  die 
Sehwerpunklslinie  des  nach  vorn  belasteten  Leibes  noch  zwischen  den  Fuss- 
sohlcn  durchfallen  zu  machen. 


§.  283.  Lage  des  Embryo  in  der  Gebürmuller. 

Hat  der  Embryo  einmal  eine  bestimmte  Lage  eingenommen,  d.  h. 
eine  solche,  in  welche  er  immer  wieder  /.urllckkehrt,  wenn  er  sie  durch 
selbsttätige  Bewegung  oder  durch  äussere  Veranlassungen  ftlr  eine  Zeit 
aufgegeben  hat,  so  ist  diese  in  der  weitaus  grosseren  Mehrzahl  der  Fälle 
eine  solche,  dass  der  Kopf  nach  abwärts  und  der  Bücken  nach  vorn 
gekehrt  ist.  Es  scheint  der  Häufigkeit  dieser  Lagerung  ein  rein  mecha- 
nisches Verhältniss  zu  Grunde  zu  liegen.  Der  Kopf,  als  der  schwerste 
KJtrjvertlieil , sinkt  nach  unten,  und  der  stark  gekrümmte  Kücken  legt 
sich  an  die  vordere  Uteruswand,  weil  diese,  der  Nachgiebigkeit  der 
Bauchdecken  wegen,  weiter  ausgebaucht  ist,  als  die  hintere,  welche  durch 
die  nach  vorn  convexe  Lendenwirbelsäule  beschränkt  wird.  Da  der 
Kopf  des  Embryo  gegen  die  Brust  geneigt  ist,  so  wird  das  Hinterhaupt 
— nicht  die  Stirn  oder  das  Gesicht  — auf  dem  Muttermunde  stehen, 
und  zuerst  bei  der  Geburt  vorrücken.  Man  fühlt  deshalb  beim  Tou- 
chiren  vor  der  Geburt  die  kleine  Fontanelle  (Hinterhaupt-Fontanelle)  im 
Muttermunde.  Der  gerade  Durchmesser  des  Kopfes  kann  aber  nicht  im 
geraden  Beckendurchmesser  liegen,  da  letzterer  zu  klein  ist.  Der  Kopf 
muss  also  schief  stehen,  was  durch  die  Richtung  der  ebenfalls  leicht  zu 
fühlenden  Pfeilnaht  leicht  erkannt  wird.  Es  ist  noch  nicht  ausgemittelt, 
warum  die  schiefe  Stellung  des  Kopfes  meistens  (unter  vier  Fällen  drei- 
mal) mit  dem  linken  schiefen  Durchmesser  des  Beckeneinganges  tiber- 
einstimmt,  d.  h.  das  Hinterhaupt  der  Frucht  gegen  die  linke  Sehenkcl- 
pfanne,  das  Gesicht  gegen  die  rechte  Sym/thysis  sacro-iliaca  gerichtet 
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int.  Nach  Schweighäuser  soll  der  Grand  davon  in  der  grösseren 
Dinge  (?)  dieses  schiefen  Beckendurehmessers  liegen. 

Die  Gesichtslage  der  Frucht  ist  für  die  Gehurt  viel  weniger  gllnstig, 
als  die  Hinterhauptslage,  da  wegen  des  zum  Nacken  zurtlckgehogenen 
Hinterhaupts,  nebst  dem  senkrechten  Durchmesser  des  Kopfes  zugleich 
der  Hals  in  das  Becken  tritt.  Auch  ist  die  Drehung  des  Kopfes  im 
Becken,  welche  geschehen  muss,  damit  die  langen  Durchmesser  des 
oblongen  Kindskopfes  in  die  langen  Durchmesser  des  Beckens  lallen, 
schwieriger,  wenn  die  durch  ihre  Erhabenheiten  unregelmässige,  oder 
wenigstens  nicht  gleichförmig  gewölbte  Antlitzfläche  sich  drehen  soll, 
als  wenn  das  glatte  und  kugelige  Hinterhaupt  diese  Drehung  auszu- 
führen hat.  Ihre  Häufigkeit  verhält  sich  zu  jener  der  Hinterhauptslago 
nach  Carus  wie  1 : 92. 

Die  Stcisslage  bringt  für  die  Geburt  den  Nachtheil  mit  sich,  dass 
der  am  schwersten  zu  gebärende  Theil  der  Frucht  — der  Kopf  — zu- 
letzt hervortritt,  wozu  die  durch  frühere  Anstrengungen  erschöpfte  Ex- 
pulsivkraft  der  Gebärenden  häutig  nicht  mehr  ausreicht,  und  deshalb  die 
, Geburt  durch  Kunsthilfe  vollendet  werden  muss.  Geht  die  Nabelschnur 
zwischen  den  Füssen  des  Embryo  durch,  und  wird  sie  nicht  gelöst,  so 
wird  der  auf  ihr  reitende  Embryo  bei  seinem  Hervorkommen  sie  so 
comprimiren,  dass  Unterbrechung  des  Kreislaufes  eintritt,  welche  um  so 
gefährlichere  Folgen  für  das  Leben  des  Kindes  haben  wird,  als  der 
noch  in  der  Gebärmutter  verweilende  Kopf  nicht  nthuien  kann,  um  das 
Vonstattengehen  des  Kreislaufes  durch  die  Lungen  einzuleiten. 

Unter  den  (ihrigen  abnormen  Fruchtlagen  ist  die  Fusslage  wohl  die  häu- 
figste, und  minder  gefährlich,  wenn  beide  FUsse,  als  wenn  nur  einer  zur  Ge- 
burt vorliegl,  in  welchem  Falle  die  Kunsthilfe  nothwendig  inlerveniren  muss, 
um  den  sogenannten  Partus  ayrippinus  zu  vollziehen,  dessen  Namen  Plinius 
erklärt,  wo  er  (Nal.  hist.  VII.  8.)  sagt:  in  pedes  procedere  nascentem  contra 
naturam  est,  quo  argumenlo  eos  appcllarerc  Agrippas , ut  aegre  parlot. 
Krause  (kritisch  elymolog.  Lei.  pag.  39)  leitet  den  Ausdruck  von  ilyptu  "nnu, 
üyninna,  wilde  Stute,  ab,  weil  die  griechischen  Nomaden  so  viel  Gelegen- 
heit hatten,  das  Werfen  der  Stuten  zu  beobachten,  und  dabei  zwei  Fdsse  vor- 
auskommen sahen. 

Anatomisch  - physiologische  Urthcilc  Uber  die  verschiedenen  Fruchtlageu 
enthält  Burdach's  Physiologie.  3.  Bd.  §.  486. 

» 

§.  284.  Literatur  der  Eingewcidelehre. 

I.  Verdauungsorgane. 

Die  Literatur  des  Verdauungsorgans  besteht,  mit  Ausnahme  der  aus- 
führlichen anatomischen  Handbücher,  grösstenthcils  nur  in  Specialabhand- 
lungen Uber  die  einzelnen  Abschnitte  dieses  Systems.  So  weit  es  sich 
dabei  Uber  Structurverhältnisse  handelt,  sind  nur  die  neueren  Arbeiten 
brauchbar. 

Lehrbuch  der  Anatomie.  6.  Aufl.  44 
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palli.  Anal.  1857. 

J.  C.  I'eyer,  exercilatio  anal,  de  glaud.  intestin.  Scaphus.  1677.  8. 

J.  C.  llrunner,  novarum  glandiilarum  intesliiialium  descriplio;  in  Miscell.  acail. 
nal.  curios.  Ilec.  II.  1686. 

J.  X.  Lieberkühn,  iliss.  anat.  physiol.  de  fahrica  et  actione  villoruni  inlest. 
Lngd.  Bat.,  1745.  4. 

L.  Hiilim,  de  glandiilarum  intestinaliuin  slructura  peniliori.  Bern!,,  1835.  4. 

J.  Gvldschmid  Xanninya,  de  processu  verniiforini.  Groning.,  1840.  8. 

M.  J.  I Urtier,  (Iber  die  Valvula  coli,  im  Organ  filr  die  gesanunte  Heilkunde. 
1843.  2.  Bd. 

Ph.  Middeldorpf,  de  glandulis  Brunnianis.  1846.  4. 

II.  Xiegler,  (liier  die  solitären  und  Peyor’sehon  Follikel.  W'drzb.,  1851. 

E.  Brücke,  über  den  Bau  der  Pcvcr’schen  Drüsen,  in  den  Denkschriften  der 
kais.  Akad.  II.  Bd.  1850. 

Derselbe,  über  das  Muskelsyslcni  der  Magen-  und  Darmschleimhaut,  in  den 
Sitzungsberichten  der  kais.  Akad.  1851. 

Bauchfell  und  dessen  Duplicaturen. 

F.  M.  Langenbeck,  comment.  de  strurlura  peritonoi,  etc.  Gotting.,  1817.  fol. 
C.  J.  liaur,  anatomische  Abhandlung  (Iber  das  Bnuehrcll.  Stuttgart,  I83S.  S. 
C.  II.  Meyer,  anatomische  Beschreibung  des  Bauchfells.  Berlin,  1839. 

J.  Müller,  über  den  Ursprung  der  Netze  und  ihr  Verliiiltniss  zum  Peritoneal- 
sack, in  Meckel's  Archiv.  1830. 

II.  C.  Hennecke,  coinm.  de  functionihus  omentorum.  Gott.,  1 S 36.  4. 

II.  Meyer,  über  das  Vorkommen  eines  Processus  peritonei  vaginalis  beim  weib- 
lichen Filius,  in  Müllers  Archiv.  1 845. 
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J.  Cleland,  Tin*  mechanisme  nf  the  Gubernacuium  teslis.  Ediuh.,  1856. 

II'.  Treitz,  Hemia  relroperitoncalis.  Prag,  1856. 

Sämmtlichc  Scliriflen  (liier  chirurgische  Anatomie  gehören  ehenralls  hierher. 

Leber,  Pankreas  und  Milz. 

F.  Kieman,  Analomy  aml  Physiology  of  the  Livcr,  in  Philus.  Transact. 
1833.  P.  II. 

E.  II.  Hefter,  (liier  den  Bau  der  Leber,  in  Müllers  Archiv.  1843. 

.4.  Krulienberg,  l'ntersuchuiigeu  Über  den  feineren  Bau  der  menschlichen  Leber. 
Müllers  Archiv.  1843. 

Krause,  in  Müllers  Archiv,  1 845.  pag.  524.  (Spricht  sich  für  blinde,  bläschen- 
förmige Anfänge  der  (iallenkanälchen  aus.) 

L.  J.  Ilaclier,  de  structura  suhliliori  hepatis.  Traj.  ad  Rh.  1845. 

A.  Relzius,  Uber  den  Bau  der  Leber,  in  Müllers  Archiv,  1849.  pag.  151. 

II.  Wagner,  Handwörterbuch  der  Physiol.  Art.  Leber,  von  Professor  Theile. 

M.  Hosenberg,  de  recenlioribus  strudurae  hepatis  indagaliuuibus.  Vratisl.,  1853. 

L.  S.  Deale,  On  somc  points  in  the  Anal,  of  the  Liver.  Lonil.,  1 855. 

Die  Werke  von  Rolfink,  Glisson,  Huber,  Bianchi,  Ferteln , Lobslein, 
C.  F.  Wolf,  sind  filr  die  Gegenwart  ohne  Werth. 

J.  G.  Wirsung,  figura  iluclus  cujusdam  cum  multiplicibus  suis  ramulis  noviler 
in  pancreate  observati.  Patav.,  1643.  ful. 

F.  Tiedemann , über  die  Verschiedenheiten  des  Ausfdhrungsganges  der  Bauch- 
speicheldrüse, in  Merkel’ s Archiv.  IV. 

M.  Malpighi,  de  lienc,  in  ejusdem  exercital.  de  visccrum  structura.  Ronon., 
1664.  4. 

J.  Müller,  (Iber  die  Stfuetur  der  cigenlhflnilirhen  Körperchen  in  der  Milz 
einiger  pflanzenfressender  Säugethiere,  im  Archiv  f(lr  Anatomie  und  Physio- 
logie. 1834. 

C.  G.  Giesker , anat.  physiol.  Untersuchungen  illier  die  Milz  des  Menschen. 
Zürich,  1835.  8. 

G.  Rachem,  diss.  de  liene.  Berol.,  1839.  8. 

L'eber  den  Situs  viscerum  handeln  alle  chirurgischen  Anatomien  aus- 
führlich, und  eine  sehr  getreue  bildliche  Darstellung  desselben  gab  Ortalli, 
Abbildungen  der  Eingeweide  der  Schädel-,  Brust-  und  Bauchhöhle  des  mensch- 
lichen Körpers  in  Situ  naturali.  Mainz,  1838.  fol.  ilieher  gehört  auch  ganz 
besonders:  Engel,  einige  Bemerkungen  über  Lageverhältnisse  der  Bauchein- 
geweide.  Wiener  med.  Wochenschrift,  N.  30 — 41. 


II.  Respirationsorgan. 

Kehlkopf. 

J.  I).  Sanlorini,  du  larynge,  in  ejus  obs.  anat.  Venel.  1724.  4. 

J.  B.  Morgagni,  advrrsaria  anat.  Lugd.  Bat.  1723.  4.  adv.  I. 

S.  Th.  Sömmerring , Abbildungen  des  menschlichen  Geschmack-  und  Sprach- 
organs.  Frankfurt  a.  M.,  1806.  fol. 

F.  G.  Theile,  de  musculis  nervisque  laryngis.  Jenae,  1825.  4. 

C.  Th.  Tourlual,  neue  Untersuchungen  etc.  Leipzig,  1846.  8. 

II.  Hheiner,  Beiträge  zur  Histologie  des  Kehlkopfes.  Würihurg,  4852. 
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Luftröhre,  Lungen  und  Pleura. 

Die  neuesten  Forschungen  Uber  den  Bau  der  Lungen  enthalten  folgende 

Schriften : 

J.  Molescholl,  de  Malpighianis  pulmonum  vesiculis,  Heidelberg,  1845,  und  in 
den  Holl, Indischen  Beiträgen  zu  den  anal,  physiologischen  Wissenschaften. 
1.  ßd.  (Auffindung  der  von  Relzins  in  der  Vogellunge  entdeckten  Parietal- 
zellen.) 

Rossignol,  Hecherches  sur  la  slructure  du  pouinon  de  l'homme  etc.  Bruxelles, 
IS4t>.  (Trichterförmige  Erweiterungen  der  Enden  der  kleinsten  Luftwege. 
Moleschotl's  Parietalzellen  sind  keine  Ausbuchtungen  der  trichterförmigen  Er- 
weiterungen, enlonnoirs,  sondern  sitzen  wie  die  Zellen  einer  Honigwabe  auf 
ihrer  inneren  Fläche,  daher  der  neue  Name:  Alreoles.J 

A.  Adriani,  de  suhtiliori  pulmonum  structura.  Trajecti  ad  Rh.  IS47.  (Eine 
unter  Schroeder  ran  der  Kolks  Aegide  geschriebene  Inauguralis.) 

Kösllin.  zur  normalen  und  palhol.  Anatomie  der  Lunge,  in  Griesingers  Ar- 
chiv. 1848. 

E.  Schult;,  disqnisiliones  de  structura  canalium  aeriferurum.  Dorpat.,  1850. 

Schilddrüse  und  Thymus. 

J.  A.  Schmidtmüller , aber  die  Ausführungsgänge  der  Schilddrüse.  Lanilslnit, 
I S04.  4. 

A.  F.  Hopp  (und  Rapp ) (Iber  die  Schilddrüse.  Tübingen,  1840. 

5.  C.  Lucae , anat.  Untersuchungen  der  Thymus  im  Menschen  und  in  Thieren. 
Frankfurt  a.  M.,  1811,  1812.  4. 

F.  W.  Becker,  dissert.  de  gland.  thoracis  lymphal.  et  de  lliymo.  BcroL, 
1826.  4. 

A.  Cooper,  Anatomy  of  lhe  Thymus  Gland.  Lond.,  1832.  4. 

F.  C.  Ilaugsted,  thymi  in  hom.  et  per  seriem  animalium  descriptio  analom. 
physiol.  Hafn.,  1832.  8. 

J.  Simon,  Physiological  Essay  on  the  Thymus  Gland.  Lond.,  1845.  4. 

A.  Ecker,  in  der  Zeitschrill  für  rat.  Medicin.  VI.  Bd.,  und  Th.  Frerichs,  über 
Gallert-  und  Colloidgesch Wülste.  Gött.,  1847.  — Ferner  der  Artikel:  ßlut- 
gefässdrüsen,  in  R.  Wagners  Handwörterbuch. 

C.  Rokitansky,  zur  Anatomie  des  Kropfes.  Denkschriften  der  kais.  Akademie. 
I.  Band. 

F.  Günsburg,  Notiz  über  die  geschichteten  Körper  der  Thymus.  Zeitschrift 
für  klin.  Med.,  1857,  6.  Heft. 


III.  Ilarnwerkseuge. 


Nieren. 

Aeltere  Schriften,  nur  von  historischem  Werth. 

L.  Bellini,  eierdlationes  anat.  de  structura  et  usu  rcntim.  Flurent.,  1662.  4. 

M.  Malpighi,  de  renibus,  in  ejusdem  Eiorritat.  de  viscerum  structura.  Bonon., 
1666.  4. 

A.  Schumlansky,  diss.  de  structura  renum.  Argent.,  1782.  4. 


Digitized  by  Googl 


§.  284.  Literatur  der  Eingeweidelehre. 


693 


Ch.  Cayla,  observations  d'anal.  microscopique  sur  le  rein  des  inammiftres. 
Paris,  1839.  4.  (Nimmt  Verbindungen  der  Harnkanälchen  mit  den  Capillar- 
gefässen  an.) 

Neuere  Arbeiten: 

Bote  man,  in  Lond.  Edinb.  and  Dublin  Philos.  Magaz.  1842. 

J.  Verlach,  Beiträge  zur  Structurlchrc  der  Niere.  Müllers  Archiv.  1845. 
pag.  378.  (Lässt  mehrere  Malpighi’sche  Kapseln  auf  Einem  Harnkanälchen 
aufsilzcn.) 

F.  Uidder,  Uber  die  Malpighi’schen  Körper  der  Niere.  Ebendas,  p.  508  seqq. 
und  dessen  vergleichend  - anatomische  Untersuchungen  Uber  die  männlichen 
Geschlechts-  und  Harnwerkzeuge  der  nackten  Amphibien.  Dorpat.,  1846. 
i Lässt  die  Malpighi’schen  Körperchen  nicht  in  der  Höhle  der  Kapsel,  son- 
dern ausserhalb  derselben  liegen,  und  nur  mehr  weniger  in  dieselbe  hin- 
einragen.) 

C.  Ludwig,  Nieren,  in  Wagner' s Handwörterbuch. 

G.  Nicolucci,  sull'  intima  structura  dei  reni;  in  Filiatre  Sebezio.  Feb.  p.  65 
(bildet  sogar  Nerveuästchen  im  Glomerulus  ab). 

r.  Palruban,  Beiträge  zur  Anatomie  der  menschlichen  Niere,  in  der  Prager 
Vierteljahrsschrift,  Bd.  XV.  pag.  87  (sah  in  der  Schlangenniere  zwei  Harn- 
kanälchen aus  Einer  Kapsel  entspringen). 

r.  Carus,  Uber  die  Malpighi'schen  Körper  der  Niere,  im  2.  Bde.  der  Zeitschr. 
für  wissensch.  Zoologie.  (Der  Knäuel  liegt  entweder  in  einer  erweiterten 
Stelle  eines  Harnkanälchens  [Trilon],  oder  in  dem  blinden,  angcschwollenen 
Ende  desselben  [die  übrigen  Tliiere],  und  wird  von  einer  einfachen  Schichte 
eines  Pllasterepitheliums  Überzogen). 

If  iltirA,  im  Archiv  für  path.  Anal.  1849. 

Hessling,  Histologische  Beiträge  zur  Lehre  von  der  Harnsecretiou.  Jena,  1851. 

J.  Markusen,  über  das  Verhällniss  der  Malpighi’schen  Körperchen  zu  den  Harn- 
kanälchen, in  den  Verhandl.  der  Petersburger  Akademie,  1851. 

W.  Busch,  Beitrag  zur  Histologie  der  Nieren,  in  Müllers  Archiv.  1S55. 

O.  Beckann,  zur  Kenntniss  der  Niere,  im  Archiv  für  pathologische  Ana- 
tomie. 1857. 

H.  Virchow,  Uber  die  Circulationsvcrhältnisse  in  den  Nieren,  im  Archiv  für 
pathologische  Anatomie.  1857. 

Nebennieren. 

L.  Jacopson  et  Reinhard,  rechcrches  sur  les  eapsules  surrfnales,  im  Bulletin 
des  Sciences  m<5d.  1824.  1. 

Nagel,  dissert.  sistens  renum  succcnt.  mamraalium  descript.  anatoin.  ßerol., 
1838.  8. 

II.  B.  Bergmann,  diss.  de  glandulis  supraren.  Gott.,  1839.  8. 

Schwager  - Bardeleben , diss.  observ.  microsc.  de  glandulis  ductu  excrelorio 
carcnlibus.  Ilernl.,  1842.  8- 

A.  Erker,  der  feinere  Bau  der  Nebennieren.  Braunschweig,  1846.  (Auf  gründ- 
liche, vergleichend  anal.  Untersuchungen  basirtes  Hauptwerk.) 

B.  Werner,  de  capsulis  suprarenalibus.  Dorpat.,  1857. 

Harnblase  und  Harnröhre. 

Ch.  Bell,  Trealise  on  the  Uretlira,  Vesica  urinaria,  Prostata  and  Rectum.  Lond., 
1820.  8. 
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J.  Wilson,  Leclurcs  on  llie  Structure  and  the  Phvsiology  of  the  male  Urinarv 
and  Genital  Organs.  London,  1821.  8. 

J.  Houston,  Views  of  llie  Pelvis,  etc.  Dublin,  1829. 

ti.  J.  Guthrie,  On  tlic  Anatomy  and  Diseases  of  llie  Neck  of  llie  Rladder  and 
tlic  Urethra.  Lond.,  1834.  8. 

C.  Sappe y,  sur  la  conformation  et  la  structure  de  l’urötre  de  1'homme. 
Paris,  1854. 

Die  rhir.-anat.  ScliriDen  von  Leroy  tl'Eloiles,  vlinussat,  Ciriale , Caze- 
not-e,  widmen  diesem  in  operativer  Beziehung  höchst  wichtigen  Capilcl  be- 
sondere Aufmerksamkeit.  Ebenso  die  für  die  topographische  Anatomie  aller 
Reekcnorganc  höchst  wichtige  Schrift  von  U.  Kohlrausch : zur  Anatomie  und 
Physiologie  der  Beckcnorganc.  Leipzig,  1854. 


IV.  Männliche  Geschlechtsorgane. 


Hoden. 

fl.  de  Graaf,  de  virorum  organis  generationi  inservientibus.  Lugd.  Bat., 
1GG8.  8. 

.4.  Haller,  Ohscrv.  de  vasis  seminalibus.  Gott.,  1745.  4. 

A.  Cooper,  Observ.  on  the  Structure  and  Diseases  of  the  Testis.  Lond.,  1830. 
4.  Deutsch,  Weimar,  1832.  4. 

E.  A.  Laut/ 1,  mein,  sur  lc  testicule  humain,  in  M6m.  de  la  soc.  de  l'histoirc 
nat.  de  Strasbourg.  Tom.  I.  livr.  2. 

C.  Krause,  in  Müllers  Archiv,  1837,  pag.  >20. 

II.  Luschka,  die  Appendiculargebilde  des  Hoden,  im  Archiv  für  path.  Anal. 
Bd.  6.  Heft  3. 

L.  Eick,  Uber  das  Vas  deferens,  in  /Uüller's  Archiv,  1856. 

Bnmenblüschen,  Prostata  und  Cowpcr'scbe  DrUsen. 

J.  Hunter,  Observations  on  the  Glandes  between  the  Rectum  and  Rladder, 
etc. , in  dessen  Observ  on  Ccrtain  Parts  of  the  Animal  Oeconomy.  Lon- 
don, 1786. 

E.  Home,  Ou  the  Discovery  of  a Middle  Lobe  of  the  Prostata.  Philos.  Trans- 
act. 1806. 

W.  Cowper,  glandularum  quarumdam  nuper  delectarum  descriptio,  etc.  Lond., 
1702.  4. 

A.  Haase,  de  glandulis  Cowperi  mucosis.  Lips.,  1803. 

E.  H.  Weber,  Uber  das  Rudiment  eines  Uterus  bei  männlichen  Säugcthicren, 
Uber  den  Bau  der  Prostata  etc.  1846. 

II.  Leuckart,  das  VVcber'sche  Organ  und  seine  Metamorphosen , in  der  illustr. 
mcd.  Zeitung.  1852. 

Fr.  Will,  über  die  Sccreliou  des  thicrischcu  Samens.  Erlang.,  1849. 

Penis. 

F.  Tiedemann,  Uber  den  schwammigen  Körper  der  Ruthe,  etc.  Mtckel's  Ar- 
chiv. 2.  Bd. 

A.  Moreschi,  comm.  de  urclhrac  corporis  glandisque  slruclura.  Mediol., 
1817.  toi. 
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J.  C.  Mayer,  Uber  die  Slructur  des  Penis.  Froriep's  Notizen.  1834. 
N.  883. 

II.  Panizza,  osservazioni  anlhropo-zootoniico-fisiol.  Pav.,  1836.  fol. 

J.  Müller,  in  dessen  Archiv,  1835.  Krause,  ebenda,  1837.  Valentin,  1838. 

Erdl,  1841.  (Uefaer  die  Kos«  helicina.J 
G.  L.  hobelt,  Über  die  männlichen  und  weiblichen  Wollustorgane.  Freiburg, 
1844.  4. 

Kölliker,  Uber  das  Verhalten  der  caverniisen  Körper.  Würzburger  Verhand- 
. lungen.  1851. 

V.  Weibliche  Gesch lech tsory ane. 

Eierstöcke. 

R.  de  Graaf,  de  mulicruin  organis.  Lugil.  Hat.,  1672.  8. 

F.  Autenrieth,  Uber  die  eigentliche  Lage  der  inneren  weiblichen  Geschlechts- 
t h eile,  in  Reils  Archiv.  VII.  Bd. 

C.  -V egrier,  rechcrchcs  anal,  el  physiol.  sur  les  ovaires.  Paris,  1840.  8. 

G.  C.  Kabelt,  der  Nebeneierstock  des  Weibes,  etc.  Heidelberg.  1847.  4. 

II’.  Steinlin,  Uber  die  Entwicklung  der  Graaffschen  Eollikel.  In  den  Mitthei- 
lungen der  Züricher  naturforschenden  Gesellschaft.  1847. 
li.  Kitlner,  de  corporibus  luteis.  Vralisl.,  1853. 

Die  Schriften  Uber  Entwicklungslehre  von  l*urkinje,  llaer,  Cusle,  Valentin, 
Wagner,  Rischoff. 

Gebärmutter. 

C.  G.  Jorg,  Uber  das  Gebürorgan  des  Menschen,  etc.  Leipzig,  1808.  fol. 

G.  Kasper,  de  stniclura  fihrosa  Uteri  non  gravidi.  Vralisl.,  1840.  8. 

Purkinje,  in  Froriep's  Notizen.  N.  459. 

Bischoff,  über  die  Glandulae  utriculares  des  lllcrus  und  ihren  Antheil  an  der 
Bildung  der  Dccidua.  Müllers  Archiv,  1846. 

Ch.  Rubin , memoire  pour  servir  5 l'hisloire  anat.  de  la  niembraue  ntui|ucuse 
uterine,  de  la  caduquc,  et  des  oeufs  de  Nabolh.  Archives  geiler.  1848. 
Juillct.  p.  257 — 286  und  405 — 533. 

.4.  Kiilliker,  Zeitschrift  für  wiss.  Zool.  I.  (glatte  Muskelfasern). 

V.  Schurartz,  de  decursu  niusculorum  Uteri  el  vaginae.  Dorpat.,  1850. 

M.  Kilian,  die  Nerven  des  Uterus,  in  llenle's  und  Pfeuffer’s  Zeitschrift,  X.  Bd. 
1.  u.  2.  Heft.  Sehr  wichtig. 

Aeussere  Bebaut  und  Brüste. 

A.  Vater,  de  hymene.  Gott.,  1742.  4. 

II.  Osiander,  Abhandlung  Uber  die  Scheidcnklappe,  in  dessen  Denkwürdigkeiten 
für  Geburtshilfe.  2.  Bd. 

C.  Devilliers , nouv.  rechcrchcs  sur  la  membranc  liymen  et  les  caroncules 
hyiuenalcs.  Paris,  1840.  8. 

Mandl,  zur  Anatomie  der  weiblichen  Scheide,  in  llenle’s  und  Pfeuffer’s  Zeit- 
schrift. VII.  Bd.  1.  Heft. 

Jt.  II  Kiilpin,  schediasma  de  structura  mammaruni.  Gryphisw.,  1765.  4. 

J.  G.  Klees,  Uber  die  weiblichen  Brüste.  Kiankfurt  a.  M„  1795.  8. 

A.  Cooper,  On  the  Analomy  of  the  Breast.  Lond.,  1839.  4. 
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Felser,  Biss.  Über  die  weiblichen  Brtlste.  Wurzburg,  1840. 

G.  L.  Kabelt,  die  männlichen  und  weiblichen  Wollustorgane.  Freiburg,  1844. 

l'ebor  die  Metamorphose  des  Eies  und  die  Veränderungen  der  weiblichen 
Gcschlechlslheile  in  der  Schwangerschaft  handeln  die  in  der  allgemeinen  Li- 
teratur §.  13  angefilhrtcn  Schriften  Uber  Entwicklungsgeschichte.  Ueber  die 
l'ebereinstitnmnngen  im  Baue  der  Harn-  und  Geschlechts  Werkzeuge  der  Wirbel- 
tliicrc  handelt : U.  Meckel,  zur  Morphologie  der  llam-  und  Gcschlechtswerkzeuge 
der  Wirbclthiere.  Halle,  1848,  und  R.  Leuckarl,  in  dem  Artikel  „Zeugung“ 
im  Handwörterbuch  der  Physiologie. 
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A.  Centraler  Tlieil  des  animalen  Nervensystems. 

ßehirn  und  Rückenmark. 

§.  285.  Hüllen  des  Gehirns  und  Rückenmarks. 

Das  Gehirn  und  Rückenmark  besitzen  innerhalb  der  sic  uin- 
schliessenden  Knoehengebilde,  drei  häutige  Illlllen,  welche  als  Ve/amenla 
cerebri  et  medullue  spinalis  zusammengefasst  werden. 

A.  Die  harte  oder  fibröse  Hirnhaut,  Dura  mutrr,  Mcninx 
crassa  s.  fibro.su,  ist  die  äusserte  Hülle  des  Gehirns  und  Rückenmarks. 
Sie  besteht,  wie  die  fibrösen  Häute  überhaupt.  Überwiegend  aus  gekreuz- 
ten Händeln  von  Bindegewebsfasern , mit  geringer  Zugabe  elastischer 
Elemente.  Sie  ist  dicker,  härter,  und  minder  elastisch,  als  die  übrigen 
Himhülleu,  und  bildet  einen  geschlossenen  Sack,  welcher  an  die  innere 
Oberfläche  der  Schädel-  und  Kückgratshöhle  dicht  anliegt,  und  für  die 
erstere  zugleich  die  Stelle  der  mangelnden  inneren  Beinhaut  vertritt. 
Die  Dura  mutrr  dringt  in  alle  Oeflhungen  ein,  durch  welche  Gefässe 
und  Nerven  zum  oder  vom  Gehirn  und  Rückenmark  gehen,  umhüllt 
diese  schcidenurtig,  und  begleitet  sie  theils  in  ihrem  ferneren  Verlaufe, 
theils  fliesst  sic  mit  der  äusseren  Beinhaut  der  betreffenden  Knochen 
zusammen.  Zieht  man  sie  von  den  Schädelknochen  ab,  so  findet  man 
ihre  äussere  Oberfläche  rauh,  indem  von  ihr  aus  zahlreiche  Blutgefässe 
und  faserige  Fortsätze  in  die  Dipluii  der  Schädelknochen  eiudringen, 
welche  beim  Ablösen  der  harten  Hirnhaut,  wozu  bei  jungen  Individuen 
eine  gewisse  Gewalt  gehört,  zerrissen  werden  müssen.  Ihre  innere 
Oberfläche  dagegen  ist  glatt  und  glänzend,  und  besitzt  eine  einfache 
Lage  von  Pflasterepithel,  welches  mau  bis  auf  die  neueste  Zeit  für  die 
äussere  Lamelle  der  Arachnoidea  hielt.  Man  nimmt  an  der  Dura  mutrr 
zwei  Schichten  an,  welche  zwar  durch  das  Messer  nicht  isolirt  darstell- 
bar sind,  aber  an  gewissen  Stellen  von  selbst  divergiren,  wodurch  es 
zur  Bildung  von  Hohlräumen  kommt,  welche,  da  sie  das  Venenblut  des 
Gehirns  sammeln,  bevor  es  in  die  Abzugskanäle  der  Schädelhöhle  ein- 
strömt, Blut  lei  ter  (Sinus  durue  matris)  genannt  werden. 
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Der  Tlicilung  des  centralen  Nervensystems  entsprechend,  un- 
terscheidet man  einen  Gehirn-  und  Rückeninarkstheil  der  harten 
Hirnhaut. 

a)  Der  Gehirntheil  der  harten  Hirnhaut,  Pars  cephalica  durar 
matris,  hängt  in  der  Richtung  der  Suturen,  und  der  an  der  inneren 
Oberfläche  der  Hirnschale  vorspringenden  Knochenkauteu  ( Crista  fron- 
talis,  oberer  Winkel  der  Pyramide,  hinterer  Rand  der  schwertförmigen 
KeilbeinflUgel,  kreuzförmige  Erhabenheit  des  Hinterhauptbeins,  etc.),  so 
wie  an  den  Rändern  der  Schädellöcher  fester  mit  den  Knochen  zusam- 
men. Er  ist  bei  weitem  reicher  an  Blutgefässen,  als  der  Rückeninarks- 
theil  der  harten  Hirnhaut.  Die  Blutgefässe  halten  sich  an  die  äussere 
Oberfläche  der  Dura  mater  cerebri , in  der  durch  die  Sulci  arterioso- 
venosi  der  inneren  Schädelknochentafel  vorgezeichneten  Richtung. 

Der  Gehirntheil  der  barten  Hirnhaut  bildet  einen  senkrechten  und 
einen  queren,  in  die  Schädelhöhle  vorspringenden  Fortsatz,  welche  beide 
sich  kreuzen,  und  deshalb  zusammengenommen  Processus  cruciatus 
durar  matris  genannt  werden.  Der  senkrechte  Fortsatz  senkt  sich 
zwischen  die  Halbkugeln  des  grossen  und  kleinen  Gehirns,  der  quere 
zwischen  die  Hinterlappen  des  grossen  und  das  kleine  Gehirn  ein.  Auf 
der  Protuberantia  occipitalis  interna  stosseu  die  Schenkel  dieses  Kreu- 
zes zusiuumen.  Jeder  derselben  führt  einen  besonderen  Namen. 

a)  Der  Processus  falciformis  majur,  Sichel  des  grossen  Ge- 
hirns, schaltet  sich  senkrecht  zwischen  den  Halbkugeln  des  grossen 
Gehirns  ein,  und  entspricht  mit  seinem  oberen,  convexen,  befestigten 
Rande  der  Mittellinie  des  Schädeldaches,  von  der  Protuberantia  occi- 
pitalis  interna  angefangen  bis  zur  Crista  galli  des  Siebbeins.  Sein 
unterer,  eoncavcr,  scharfer  Rand  ist  frei,  und  gegen  die  obere  Fläche 
des,  beide  Halbkugeln  des  Gehirns  verbindenden,  Corpus  callosum 
gerichtet,  ohne  jedoch  sie  zu  berühren.  — Da  man  sich  diesen  Fort- 
satz durch  Faltung  (Einstülpung)  der  inneren  Lamelle  der  harten 
Hirnhaut  entstanden  denkt,  so  muss  am  oberen  Befestigungsrande  des- 
selben eine  Höhle  — sichelförmiger  Blutleiter,  Sinus  falcifor- 
mis superior  s.  major  — existiren.  Eine  im  unteren  Rande  der  Sichel 
verlaufende,  nicht  constantc  Vene  wird  von  vielen  Anatomen  als 
Sinus  falciformis  minor  bezeichnet.  Die  Krümmung  der  Ränder,  und 
die  von  hinten  nach  vom  abnehmende  Breite  dieses  Fortsatzes,  ist 
der  Grund  seiner  Benennung  als  Hirnsichel.  Ich  finde  die  Him- 
siehel  sehr  häufig,  selbst  an  jugendlichen  Individuen,  in  der  Nähe 
ihres  unteren  Randes  siebartig  durchbrochen. 

ß)  Der  Processus  falciformis  minor,  Sichel  des  kleinen  Ge- 
hirns, schaltet  sich  zwischen  die  Halbkugeln  des  kleinen  Gehirns 
ein,  und  erstreckt  sich,  von  der  Protuberantia  occipitalis  interna  aus, 
his  zum  hinteren  Umfange  des  Foramen  occipitale  magnum  herab, 
wo  er  in  der  Regel  gabelförmig  gespalten  endet  Er  ist,  wie  uatttr- 
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lieh,  in  allen  Dimensionen  viel  kleiner,  als  die  grosse  Hirnsichel,  und 
gegen  das  grosse  Hinterhauptloch  zu  sehr  oft  gubclig  gespalten. 

y)  Das  Tentorium  eerebelli,  Zelt  des  kleinen  Gehirns,  ist 
der  Querschenkel  des  Processus  cruciatus,  und  schiebt  sich  zwischen 
die  Hinterlappcn  des  grossen  und  die  Halbkugeln  des  kleinen  Gehirns 
ein,  um  letztere  ebenso  gegen  die  Last  der  ersteren  zu  schlitzen,  als 
die  grosse  Hirnsichel  den  nachtheiligen  Druck  beseitigt,  welchen,  bei 
Seitenlage  des  Schädels,  eine  Hemisphäre  des  grossen  Gehirns  auf 
die  andere  ausüben  müsste. 

Diesen  Fortsülzen  der  harten  Hirnhaut  kann  man  noch  einen  vierten  hin- 
zuftlgen,  welcher  tlher  die  Sattclgrube  des  Keilhrinkürpcrs  horizontal  weg- 
streirht  und  in  seiner  Mitte  durchbrochen  ist,  um  den  Stiel  der  in  der  Sand- 
grube liegenden  Hypophysis  cereliri  an  die  Gehirnbasis  gelangen  zu  lassen. 
Es  mag  dieser  Fortsatz  den  Namen  Operculum  seltne  turcicae,  die  Satteldecke, 
fuhren. 

lim  dem  Zelte  mehr  Tragkraft  zu  gehen , ist  cs  mit  seinem  vorderen 
Ramie  an  die  oberen  kanten  beider  Pyramiden  der  Schlüfcknochen  befestigt, 
und  erstreckt  sich  von  ihnen  bis  zu  den  Processihus  ctinoideis  der  .Sattellehne. 
Hinter  der  Sattellehne  ist  die  Mitte  des  vorderen  Zellrandes  wie  ein  gothisches 
Thor  mit  nach  hinten  und  oben  gerichteter  Spitze  ausgeschnitten,  wodurch 
eine  Ocffnung  entsteht  ( Incisura  tenlorii  s.  Foramen  Pacchioni),  welche  von 
dem  VierhUgcl  und  der  VarolsbrUekc  des  grossen  Gehirns  ausgcfullt  wird. 
Die  Ebene  des  Gezclles  ist  nicht  plan.  Die  Mitte  der  oberen  Flüche  wird 
durch  die  mit  ihr  zusammenhängende  Sichel  so  in  die  Hohe  gezogen,  dass 
zwei  seitliche  Abdachungen  entstehen.  Durch  diese  Verbindung  zwischen  Zelt 
und  Sichel  erhalten  beide  den  erforderlichen  Grad  von  Spannung,  welcher 
augenblicklich  in  beiden  Gebilden  nachlässl , wenn  eines  derselben  durchgc- 
schnitten  wird. 

b)  Der  Rttekenmarkstheil  der  barten  Hirnhaut,  Pars  spinalis 
durae  matris.  Da  durch  alle  Schädellöcher  scheidenförmige  Fortsätze 
der  barten  Hirnhaut  austreten,  so  muss  durch  das  grösste  Sclmdelloch 
(Foramen  occipitale  magnum)  die  ansehnlichste  Verlängerung  derselben 
in  den  Rückgratkanal  gelangen,  welche  eine  Scheide  für  das  Rücken- 
mark bildet.  Der  Rückgratkanal  hat  aber  bereits  ein  wahres  l’eriostcum ; 
— die  Pars  spinalis  durae  matris  ist  somit  liier  eine  reine  Hltllenmem- 
bran,  ohne  Nebenbedeutung  einer  Beinbaut,  wie  sie  ihr  in  der  Sclnidel- 
höhle  zukommt.  Sie  erstreckt  sich  durch  den  ganzen  Rückgratkanal, 
füllt  ihn  aber  nicht  so  genau  aus,  wie  dieses  in  der  Schädelhöhle  ge- 
schah , indem  zwischen  ihr  und  den  Wirbelbogen  ein , dureh  starke 
Venengeflechte  und  spärliches  Bindegewebe  eingenommener  Raum  übrig 
bleibt.  Sie  endigt  als  Blindsack  am  unteren  Ende  des  Kreuzbeinkanals. 

An  ihrem  Beginne  unterhalb  des  grossen  Hinterhauptloches  wird 
sic  zugleich  durch  die  Arteria  vertebraüs  durchbohrt.  Sie  schlicsst  das 
Rückenmark  nur  lose  ein.  Au  jenen  Stellen,  wo  die  Beweglichkeit  der 
Wirbelsäule  gross  ist,  ist  auch  der  Sack  der  Dura  mater  weit,  wie  int 
Halse  und  an  der  Lende;  im  Bruststück  der  Columna  vertebralis  da- 
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{regen  liegt  er  knapper  an  die  Medulla  spma/is  an.  Jeder  Rückenmarks- 
nerv  erliillt  von  ihr  eine  Scheide,  die  ihn  durch  das  entsprechende 
Foramen  interrertebrale  geleitet,  und  im  weiteren  Verlaufe  zu  dessen 
Neurilemm»  wird.  Ihre  innere  Oberfläche  ist  mit  dem  einfachen  Pflaster- 
epithclium  der  Arachnoidea  überzogen,  und  sendet  20  — 23  paarige, 
zackenähnliche  Fortsätze  nach  innen  zur  Seitenfläche  der  Medulla  spi- 
nalis.  Diese  Zacken  sind  sämmtlich  dreieckig,  mit  Ausnahme  der  un- 
tersten, fadenförmigen.  Sie  kehren  ihre  Spitze  nach  aussen,  und  ihre 
mit  ,dcr  Pia  mater  medullae  spinuHs  verschmelzende  llasis  nach  innen. 
Sie  sind  als  eben  so  viele  Befestigung»-  oder  Suspensionsmittel  des 
Rückenmarks  zu  nehmen,  und  bilden,  als  Ganzes  betrachtet,  das  ge- 
zahnte Band,  Ligamentum  denticulatum,  des  Rückeumarks. 

Aniinalc  Nervenfasern  wurden  zuerst  von  Arnold  in  der  harten  Hirnhaut 
aufgefunden , von  Purkinje,  Schlemm,  Uochdalck  und  Luschka  be- 
stätigt. — 

Verknöcherungen  kommen  in  der  harten  Hirnhaut  besonders  in  der  Nähe 
der  Sichel,  oder  auf  dieser  nicht  seilen  vor.  Sie  gehören  eigentlich  der  in- 
neren Oberfläche  der  harten  Hirnhaut  an,  häugen  mit  ihr  mir  lose  zusammen, 
und  werden,  obwohl  selten,  auch  unter  der  Arachnoidea  cerebralis  gefunden. 
Vor  dem  30.  Lehensjahre  sind  sie  seilen.  Ihre  Grösse  variirt  von  dem  Um- 
fange einer  Linse  bis  zu  jenem  eines  Kreuzers , und  darüber,  ln  ihrer  Mitte 
sind  sie  am  dicksten , und  schärfen  sich  gegen  den  Rand  zu.  Zuweilen  er- 
scheinen sie  als  in  Haufen  gni]>|>irlc  oder  isolirt  sichende  Nadeln.  Sie  besitzen 
wahre  Knochenlextur,  dürfen  aber  mit  jenen  Verknöcherungen  nicht  verwechselt 
werden , welche  als  mehr  weniger  umfangreiche  Platten,  zwischen  der  harten 
Hirnhaut  und  der  inneren  Tafel  der  Schädelknochen  Vorkommen,  und  mit  letz- 
terer allmälig  verwachsen.  Auch  in  der  durch  Entzündung  verdickten  und 
eallüs  gewordenen  Substanz  der  harten  Hirnhaut  kommen  wahre  Knochen- 
concrclionen  vor. 

B.  Die  Spinn  webenhaut,  Arachnoidea  s.  Meninw  serosa  (ägaxrrj, 
Spinne),  wurde  seit  Bichat  allgemein  als  ein  seröser  Doppclsack  auf- 
gefasst, dessen  äusserer  Ballen  fest  mit  der  inneren  Oberfläche  der  Dura 
mater,  dessen  innerer  mit  der  äusseren  Oberfläche  des  Gehirns  und 
Rückenmarks  lose  Zusammenhängen  soll.  Man  unterschied  deshalb  eine 
Arachnoidea  meningea,  und  eine  Arachnoidea  cerebralis.  Man  zählte 
mehrere  Stellen,  an  welchen  der  äussere  Ballen  mit  dem  inneren  in 
Verbindung  tritt.  Man  dachte  sich  nämlich,  dass  jeder  vom  Gehirn  und 
Rückenmark  abgehende  Nerv  eine  Scheide  vom  inneren  Ballen  erhält, 
welche,  bevor  der  Nerv  durch  die  harte  Hirnhaut  austritt,  in  den  äusse- 
ren Ballen  übergebt.  Luschka  hat  jedoch  bewiesen,  dass  die  Arach- 
noidea nur  aus  einem  einfachen  Ballen  — der  Arachnoidea  cerebralis 
der  Autoren  — besteht,  und  dass  die  angenommene  Arachnoidea  menin - 
gen  weiter  nichts,  als  das  Pflasterepithelium  der  hartem  Hirnhaut  ist. 
Die  Arachnoidea  sehlägt  sich  also  nicht  auf  die  innere  Fläche  der  har- 
ten Hirnhaut  um,  und  es  lässt  sich  durch  das  Scalpell  nachweisen,  dass 
jene  scheidenartigen  Fortsätze  derselben,  welche  die  Gchimncrven 
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begleiten,  an  den  betreffenden  Austrittslöchern  dieser  Nerven  blind 
endigen. 

Die  äussere  Oberfläche  der  Arachnoidea  ist,  so  wie  die  ihr  zuge- 
kelirtc  innere  Fläche  der  Ihtra  maler,  mit  seröser  Feuchtigkeit  bethaut. 
Krankhafte  Vermehrnng  dieser  Serosität  bedingt,  den  Hydrocephahu 
menimjeus  s.  extemus,  zum  Unterschiede  des  Hydrocephalus  retitriculo- 
rum  s.  internus.  — An  der  Oberfläche  des  Gehirns  sinkt  die  Arach- 
noidea nicht  in  die  Vertiefungen  zwischen  den  Hirnwindungen  ein,  son- 
dern geht  brUckentormig  Uber  sie  weg.  Ebenso  setzt  sie  Uber  die  Ein- 
schnitte und  Spalten  an  der  Gehirnbasis  hinüber,  deckt  als  gerade  ge- 
spanntes Fell  die  zwischen  der  Varolsbrtleke  und  der  Sehnervendureh- 
kreuzung  befindlichen,  vom  Circulus  WiUisii  umschlossenen  Gebilde  der 
Gehirnbasis,  und  UbcrbrUckt  somit  geirisse  Räume,  welche  man  als 
Cu  rum  subarachnoideale  zusaniu  enfasst.  Diese  Räume  werden  durch 
BindegewebsbUndel  in  verschiedener  Richtung  durchsetzt,  und  enthalten 
eine  veränderliche  Menge  Serum.  — Mit  der  Auskleidung  der  Geliim- 
kannnem  hat  die  Arachnoidea  keinen  nachweisbaren  Zusammenhang. 

Durch  das  grosse  Hinterhauptsloch  heraustretend,  wird  die  Arach- 
noidea cerehrutis  zur  Arachnoiilea  spinnlis.  Diese  umschliesst  das  Rücken- 
mark, obwohl  bei  weitem  nicht  so  knapp,  wie  das  Gehirn,  sondern  als 
verhältnissmässig  weite  Umhüllung,  und  erzeugt  für  jeden  Rückeumarks- 
nerv  eine  anfangs  weite , dann  sich  verschmächtigeiule , und  im  betref- 
fenden Forarnen  interrertehrn/e  als  spitzer  Blindsack  endigende  Scheide. 
Rückenmark  und  Rückenmarksnerveuwurzeln  werden  sonach  von  dem 
serösen  Inhalt  der  Arachnoidea  spinulis  so  umspült  , wie  der  Embryo 
vom  Liquor  umnii,  — eine  Einrichtung,  welche  zunächst  den  Vortheil 
bringt,  dass  Stösse  und  Erschütterungen  des  Rückgrats  sich  durch  Ver- 
theilung  auf  eine  so  ansehnliche  Flüssigkeitsschichte,  bedeutend  ab- 
Bchwächen  müssen,  bevor  sic  auf  das  Rückenmark  übertragen  werden. 
Der  Arachnoidealsaek  des  Rückenmarks  ist  an  seiner  Abgangsstelle  von 
der  Arachnoidea  cerebri  am  weitesten,  das  Carum  subaracknoideale  so- 
mit am  geräumigsten.  Wenn  man  an  einer  frischen  Leiche  den  hinte- 
ren Bogen  des  x\tlas  ausbricht,  und  die  Dura  maler  durch  einen  Kreuz- 
sclmitt  spaltet,  sieht  man  das  hintere  Blatt  der  Arachnoidea,  als  ein 
dünnes  llottirendes  Häutchen  von  der  Rückgratshühle  in  die  Schädel- 
höhle eindringen,  und  kann,  wenn  man  auch  die  Ilinterhauptscbuppe 
ausgesägt  hat,  leicht  auf  die  Hemisphären  des  kleinen  Gehirns  verfolgt 
werden.  Unter  diesem  Blatte  der  Arachnoidea  befindet  sieh  das  grösste 
Carum  subarachnoideale.  — Die  Subarachnoidealrnume  des  Gehirns  und 
Rückenmarks  stehen  durch  das  grosse  Hinterhauptsloch  in  Zusammen- 
hang, und  das  in  ihnen  angesammelte  Serum  (Magendie’s  Liquor 
cerebrospinalis)  kann  zwischen  beiden  zu-  und  abströmen. 

Wird  nämlich  mit  jedem  Pulsschlag  und  bei  jeder  Esspiraliou  der  Blul- 
gehalt  des  Gehirns  vermehrt,  und  das  Gchirnvolum  vergrüssert,  so  muss  der 
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Liquor  cerebrospinalis  aus  der  Schädelhöhle  in  die  RückgratshOhle  ablaufen. 
Letztere  ist  ganz  geeignet,  ein  plus  dieses  Liquors  aufzunehmen , da  sic  nicht 
wie  die  Schädelhühlc  aus  starrcu,  durchaus  knöchernen  Wänden  besteht,  son- 
dern in  den  Intersliticn  je  zweier  Wirbelbogen  durch  elastische,  nachgiebige 
Membranen  gebildet  wird.  Nimmt  der  Blutgehalt,  und  somit  das  Volumen  des 
Gehirns  zwischen  je  zwei  Puls  Schlägen , und  während  der  Inspiration  wieder 
ab,  so  geht  der  Liquor  cerebrospinalis  wieder  in  die  Schädelhühlc  zurück, 
soll  welcher  er  so  zu  sagen  ziirückgesaugl  wird.  Diese  stetig  wechselnde 
Ebbe  und  Fluth  des  Serums  in  den  Subarachnuidcalräuinen,  lässt  sich  durch 
ein  in  die  Schädeldcckc  eines  lebenden  Thieres  eingeschraubtes,  mit  Wasser 
gefülltes,  graduirtes  Glasrohr,  zur  Anschauung  bringen,  wenn  es  überhaupt  nolti- 
w endig  erscheinen  sollte,  au  und  für  sich  klare  Thalsachen  durch  grausame 
Experimente  zu  erhärten.  Das  Heben  und  Sinken  der  Stirnfontanelle  an  Kinds- 
köpfen ist  der  beste  und  harmloseste  Bcw'eis  für  die  Bewegung  des  Liquor 
cerebrospinalis. 

Die  dem  Carum  subarachnoideale  zugekehrte  Oberfläche  der  Arachnoidea 
besitzt  kein  Epithel.  Das  an  ihrer  äusseren  Oberfläche  aufsitzende  ist  jenem 
an  der  inneren  Oberfläche  der  Dura  maler  vollkommen  gleich. 

Rainey  und  Bourgery  wollen  in  der  Arachnoidea  sympathische  Nerven- 
fasern gefunden  haben.  Ersterer  wurde  von  Uenle  zurechtgewiesen  (CanslaU't 
Jahresbericht,  1846).  Von  letzterem  war  noch  nichts  wahr,  was  er  entdeckte. 
Auch  Bochdalek  hat  zahlreiche  feine  Nervenfasern  beschrieben,  welche  von 
der  Wurzel  des  3.  5.  6.  9.  und  11.  Ilirnnervenpaares , vom  Oliven-  und 
Pyrauiidcnstrang  des  verlängerten  Markes,  und  vom  Pferdeschweif  zur  Araeh- 
noidea  treten.  (Neue  Beobacht,  im  Gebiete  der  phys.  Anatomie,  in  der  Prager 
Vierleljahrsschrifl.  1849.  2.  Bd.)  Ebenso  Luschka,  welcher  selbst  Theilun- 
gen  der  Primilivfasern  beobachtete.  Kül liker  erklärt  dagegen  diese  Funde 
.sänimllich  für  Bindegewebsbündel. 

Zu  beiden  Seiten  der  grossen  Sichel  finden  sich  auf  der  Arachnoidea 
cerebralis  die  sogenannten  Glandulae  Pacchioni  (A.  Pacchioni,  diss.  phys. 
anal,  de  dura  meningc.  Roinac,  1721.  8.).  — Sie  zeigen  sich  als  weissliche 
oder  gelbgraue,  rundliche  oder  plattgcdrückte,  einzeln  stehende  oder  zu  Grup- 
pen aggregirte  Granulationen , welche  auf  einer  milchig  getrübten  Stelle  der 
Arachnoidea  aufsitzen , und  deren  Entwicklung  unter  Umständen  so  zunehmen 
kann,  dass  sie  die  harte  Hirnhaut  durchbohren,  sie  wie  Hügel  überragen,  und 
an  der  inneren  Fläche  der  Srhädelknochen  entsprechende  Vertiefungen  bilden. 
Aus  diesem  Grunde  hat  man  sie  lange  Zeit  als  der  harten  Hirnhaut  angehörige 
Gebilde  betrachtet.  Bei  Menschen,  die  an  habituellem  Kopfschmerz  leiden,  und 
bei  Säufern,  welche  am  Delirium  tremens  zu  Grunde  gingen,  werden  sic  be- 
sonders gross  gefunden.  Bei  Kindern  habe  ich  sie  nie  angetroflen.  Die  mikro- 
skopische Untersuchung  schliesst  sie  aus  der  Klasse  der  Drüsen,  wohin  sic 
seit  ihrer  Entdeckung  gestellt  wurden,  aus,  und  reiht  sie  unter  die  organisirten 
Producte  krankhafter  Ausschwitzungen.  — Luschka  erklärt  die  Pacchionischen 
Körper,  ihres  Vorkommens  an  bestimmten  Orten,  und  ihres  mit  der  Arachnoi- 
dea übereinstimmenden  Baues  wegen,  für  normale  Gebilde,  welche  er  mit  den 
znllenarligcn  Verlängerungen  anderer  seröser  Häute  auf  dieselbe  Stufe  stellt 
(Müllers  Archiv.  1852.  pag.  101.).  Ich  stimme  dieser  Ansicht  nicht  bei, 
da  das  öfters  vorkommende  Hineinwuchern  der  Pacchionischen  Granulationen 
in  die  Sinus  durae  malris  einem  normalen  Gebilde  widerspricht. 

C.  Die  weiche  Hirnhaut,  Pia  mater  s.  Mettiiuc  rasculosa,  um- 
hllllt  genau  die  Oberfläche  des  Gehirns  und  Rückenmarks,  accommodirt 
sich  allen  Unebenheiten  derselben,  und  schiebt  sich  mit  zahlreichen 
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Faltungen  in  alle  Furchen  der  Gehirnrinde  ein.  Sie  ist  eine  Bindege- 
websmembran,  dtlnn  und  durchscheinend,  und  Überreich  mit  Blutgefässen 
ausgestattet,  welche  sie  theils  aus  dem  Gehirn  empningt  (Venen),  theils 
in  dasselbe  eindringen  lasst  (Arterien).  Dieser  Gefitssverbindungen 
wegen  hängt  sie  ziemlich  innig  mit,  der  Oberfläche  des  Gehirns  zusam- 
men, und  lässt  sich  nur  mit  Gewalt,  durch  welche  alle  Gefässverbin- 
dungen  abgerissen  werden,  in  grösseren  Partien  abziehen.  Am  Rücken- 
mark adhärirt  sie  viel  fester,  ist  bedeutend  ärmer  an  Gefässen,  um- 
scImUrt  es  so  fest,  dass  das  Mark  an  einer  Querschnittfläche  nicht  plan 
anstellt,  sondern  sich  convex  hervordrängt.  Zu  beiden  Seiten  des  Rücken- 
marks bildet  sie  eine  niedrige,  longitudinale  Falte,  welche  die  Basen 
der  dreieckigen  Zacken  des  Ligamentum  dentietdatum  aufnimmt.  Vom 
unteren  Ende  des  Rückenmarks  an,  welches  in  gleicher  Höhe  mit  dem 
ersten  oder  zweiten  Lendenwirbel  liegt,  setzt  sich  die  Pia  mater  als 
sogenannter  Endfaden,  FH  um  terminale , bis  zum  unteren  Ende  des 
im  Krcuzbeinkanal  befindlichen  Blindsackes  der  Dura  mater  fort.  Er 
enthält  Blutgefässe  und  das  letzte  feinste  Paar  der  Rückenmarksnerven 
(Xerri  rocri/gei).  Haller  hatte  somit  seine  Benennung  dieses  Fadens, 
als  Xerrus  impar,  nicht  so  unpassend  gewählt. 

Die  ha  mater  dringt  durch  den  Querschlitz  des  grossen  Gehirns 
in  die  mittlere  Gehimkammer  ein,  und  bildet  daselbst  das  mittlere 
Adergeflecht,  dessen  Fortsetzungen  die  beiden  seitlichen  Adergeflechte 
sind.  Der  sonstige  Ueberzug  der  Wände  der  Gehimkammer,  welcher 
als  Kpeaih/ma  s.  Inilumeritiim  ventriculorum  benannt  wird;  (Emhjma 
wäre  besser,  von  Irditu,  überziehen),  besteht  nach  Purkinje  aus 
einer  einfachen  Lage  von  flimmernden  Epithelialzellcn. 

Lii  sch  lo  lässt  ilns  Vorkommen  von  Flimmerepilhcl  in  ilcn  Ilirnhühlen 
nur  filr  Embryonen  un<l  für  ilie  ersten  Lebensjahre  des  Kindes  gelten,  tier- 
isch hat  jedoch  in  neuester  Zeit  nachgewiesen , dass  wenigstens  im  Aquae- 
ductus Sylvii  das  llinuncrnde  Epithel  perenuirl  (mikrosknp.  Studien,  Erlangen, 
85$,  pag.  27  seip|.| , und  beschrieb  radenfitrniige  Fortsätze  der  einzelnen 
Fliintnerzellen , welche  in  die  Wand  des  Aquaeductus  Sylvii  eindringen,  und 
mit  den  diese  Wand  zunächst  bildenden  Körnern  der  grauen  Substanz  eine 
nachweisbare  Verbindung  eingehen. 

Purkinje  hat  organische,  Bochdalek  animale  Nervenfasern  in  der 
Pia  mater  narhgewiesen,  welche  Kill  liker  nicht  beanständet. 

In  einigen  Gehirnen  enthalten  die  Adergcflechlc  (besonders  die  seitlichen) 
kleine,  kaum  durch  das  Gesicht,  aber  besser  durch  das  Gefühl  wie  Sandkörner 
zu  unterscheidende,  kristallinische,  runde  oder  höckerige  Concrcmenle  von 
phosphorsaurer  Ammonium-Magnesia  (Strom cycr),  welche  mit  dem  soge- 
nannten Hirnsand  au  der  Zirbeldrüse  denselben  Ursprung  und  gleiche  Beschaf- 
fenheit haben. 

Die  Adergedcchte  der  einzelnen  Kammern  werden  an  dem  Orte  ihres 
Vorkommens  erwähnt. 


I.olirlmch  der  Anatomie.  13.  Auti. 
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§.  286.  Eintheilung  des  Gehirns. 

Fant oni ’s  vor  150  Jahren  gesprochene  Worte  Uber  das  Gehirn: 
obscuru  textura , obscuriores  morbi,  functiones  obscurissimae,  können 
auch  heute  als  Einleitung  fltr  jede  Anatomie,  Physiologie,  und  Pathologie 
des  Gehirns  dienen.  Die  Anatomie  des  Gehirns  beschäftigt  sich  theils 
mit  der  Beschreibung  der  Form,  theils  mit  der  Erschliessung  des  inne- 
ren Baues.  Die  Anatomie  der  Form  darf  man  wohl  für  vollendet  an- 
nehnien,  da  man  an  keinem  anderen  Organe  des  menschlichen  Körpers 
jedes  auch  noch  so  unbeträchtliche  äussere  Merkmal  mit  solcher  Um- 
ständlichkeit beschrieb,  als  eben  im  Gehirn.  Die  Anatomie  des  inneren 
Baues  des  Gehirns  ist  dagegen,  und  bleibt  wahrscheinlich  für  immerdar, 
ein  mit  sieben  Siegeln  verschlossenes,  und  Überdies  noch  in  Hieroglyphen 
geschriebenes  Buch.  Und  was  die  Fiinctionenlehre  des  Gehirnes  an- 
belangt, beugt  die  stolzeste  Physiologie  demüthig  ihr  Haupt,  und  bekennt, 
dass  sie  von  der  menschlichen  Seele  nicht  mehr  weiss,  als  dass  sie 
keine  Flügel  hat. 

Das  Centralorgan  des  animalen  Nervensystems  besteht  aus  dem 
Gehirn  (Eneephalon),  und  dem  Bückenmark  (Medultn  sfiina/is). 
Das  Gehirn  — das  Werkzeug,  oder  nach  materialistischen  Ansichten 
das  Erzeuguugsorgan  der  Seele  — ist  die  in  der  Schädclhöhle  einge- 
sehlosseue  Hauptmasse  des  Nervensystems.  Das  Btlckenmark  dagegen 
erscheint  als  strangtürmige  Verlängerung  des  Gehirns  in  den  Büekgrats- 
kanal  hinab.  Das  Gehirn  ist  von  weit  couiplicirtcrcm  Baue  als  das 
Bückenmark,  mit  welchem  es  gleichzeitig  entsteht,  und  deshalb  nicht 
als  ein  Anwuchs,  oder,  wie  man  zu  sagen  pflegte,  als  die  Bllithe  des 
Bückcnmarks  zu  nehmen  ist  Der  Hauptsache  nach  ist  das  Gehirn 
symmetrisch  gebaut , d.  h.  es  besteht  aus  paarigen  Hälften , und  selbst 
seine  unpaaren  medianen  Organe  sind  durch  einen  mittleren  Längen- 
schnitt in  gleiche  Hälften  zu  theilcn.  Allein  die  Einzelnheiten  der  Seitcn- 
hälfteu  sind  nicht  durchwegs  congruent,  sondern  variiren  mehr  weniger 
in  Grösse  und  Gestalt. 

Das  Gehirn  wird  in  das  grosse  und  kleine  (Cerebrum  et  Cere- 
bellum)  cingetheilt,  und  an  jedem  derselben  zwei  seitliche  Hälften 
oder  Halbkugeln  ( Ilemisphaerae  cerebri  et  cerebelli),  und  ein  mitt- 
lerer Theil  unterschieden.  Die  Fortsetzung  des  Rückenmarks,  welche 
durch  das  Foramen  orcipitale  mutjnum  in  die  Schädclhöhle  aufsteigt, 
und  sich  an  das  Gehirn  anschlicsst,  wird  als  verlängertes  Mark 
(Medulla  oblonyuta,  nach  Chaussier:  Hulbe  rhachidien)  noch  zum 
Gehirne  gerechnet. 

Die  Halbkugeln  des  grossen  Gehirns  sind  nur  bei  der  Ansicht  von 
oben  her,  ihrer  ganzen  Länge  nach,  durch  eine  tiefe  Spalte  getrennt, 
in  welche  sich  der  grosse  Sichelfortsatz  der  harten  Hirnhaut  hineinsenkt. 
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Vorn  und  hinten  dringt  diese  Spalte  von  der  oberen  Fläche  bis  zur 
unteren  Fläche  der  Hemisphären  durch,  so  dass  die  vorderen  und  hin- 
teren Lappen  beider  Halbkugeln  auch  bei  unterer  Ansicht  von  einander 
getrennt  erscheinen.  In  der  Mitte  dagegen  erreicht  der  Spalt  nur  eine 
gewisse  Tiefe , indem  der  sogenannte  mittlere  Theil  des  grossen 
Gehirns  nicht  durchschnitten  wird.  Am  kleinen  Gehirn  fehlt  dieser 
Spalt,  und  wird  nur  durch  einen  Eiubug  seines  hinteren  Randes  (in 
welchen  sich  der  kleine  Sichelfortsatz  der  harten  Hirnhaut  einacbiebt) 
unvollkommen  reprüsentirt.  Dagegen  hat  die  untere  Fläche  des  kleinen 
Gehirns  einen  longitudinalen  tiefen  Eindruck,  in  welchem  das  verlän- 
gerte Mark  zu  liegen  kommt.  Bei  oberer  Ansicht  werden  somit  die 
Halbkugeln  des  kleinen  Gehirns  in  der  Mittellinie  ununterbrochen  in 
einander  Ubergehen,  und  das  verlängerte  Mark  bedecken. 

Man  unterscheidet  an  den  Halbkugeln  des  grossen  Gehirns  drei» 
an  jenen  des  kleinen  Gehirns  nur  zwei  Flächen.  Für  die  Halbkugeln 
des  grossen  Gehirns  giebt  cs  eine  untere,  äussere  und  innere 
Fläche.  Die  untere  Fläche  ist  durch  eine  dem  schwertförmigen  Keil- 
beinflUgcl  entsprechende  tiefe  Furche  (Fossa  Sylvii)  in  einen  vorderen 
kleineren  und  hinteren  grösseren  Lappen  geschnitten.  Der  vordere 
Theil  des  hinteren  Lappens,  welcher  in  der  mittleren  Schädelgrube 
liegt,  wird  auch  als  mittlerer  oder  unterer  Lappen  bezeichnet.  Von 
diesen  Lappen  ist  bei  oberer  Ansicht  des  Gehirns  nichts  zu  bemerken. 
Die  untere  Fläche  liegt  theils  auf  der  Schädelbasis  (vorderer  und  un- 
terer Lappen),  theils  auf  dem  Zelte  des  kleinen  Gehirns  (hinterer  Lap- 
pen). Die  äussere  convexe  Fläche  liegt  an  der  Schädelwand  an,  und 
geht  in  der  Medianlinie  derselben  in  die  innere,  ebene  und  senkrechte 
Fläche  Uber,  welche  derselben  Fläche  der  anderen  Halbkugel  zugekehrt 
ist,  und  sie  berühren  wurde,  wenn  der  grosse  Sichelfortsatz  nicht  da- 
zwischen träte.  Bei  Mangel  der  Sichel,  in  Folge  angeborener  Hem- 
mungsbildung des  Gehirns,  verschmelzen  auch  beide  Halbkugeln  zu 
Einer  Sphäre. 

Für  die  Halbkugeln  des  kleinen  Gehirns  giebt  es  nur  eine  obere 
und  untere  Fläche,  welche  beide  convex  sind,  und  durch  einen  abge- 
rundeten Rand  in  einander  übergehen.  Die  obere  Fläche  ist  dein  Zelte 
zugekehrt,  die  untere  in  die  unteren  Gruben  des  Hinterhauptbeins  ein- 
gesenkt. 

Sämmtliche  Flächen  der  Halbkugeln  des  grossen  und  kleinen  Ge- 
hirns sind  nicht  glatt  und  eben,  sondern  mit  Wülsten  besetzt,  welche 
am  grossen  Gehirn  dannähnlich,  am  kleinen  Geliini  mehr  parallel  und 
bogenförmig  gewunden  erscheinen,  und  als  Windungen  (Gyri  s.  An- 
Jractux  x.  Intestinuln  cerebri ) bezeichnet  werden.  Sie  bestehen  oberfläch- 
lich aus  grauer,  im  Inneren  aus  weisser  Masse,  und  sind  durch  mehr 
weniger  tief  penetrirende  Furchen  von  einander  getrennt  (Sulci),  in 
welche  Falten  der  weichen  Hirnhaut  eindringen.  Die  Gyri  und  Sulci 

45* 


Digitized  by  Google 


TOS 


§.  2S6.  Einthcilung  des  Gehirns. 


sind,  wenigstens  am  grossen  Gehirn,  nicht  symmetrisch  in  beiden  Halb- 
kugeln. Dass  Unsymmetrie  und  Vennehrung  der  Gvri,  so  wie  bedeu- 
tendere Tiefe  der  Zwischenfurehen , bei  geistvollen  Mensehen  Vorkom- 
men, mag  seine  Richtigkeit  haben,  wurde  jedoch  von  mir  und  Anderen 
auch  im  höchsten  Grade  des  Blödsinns  (Cretmisnuu)  gefunden. 

Wenn  man  sich  vorstellt,  dass  die  embryonischen  Gehimblasen  rascher 
anwachsen,  als  die  sie  umschliessenden  Hüllen,  so  müssen  Faltungen 
derselben  entstehen,  welche  das  Bedingende  der  Gehirnwindungen  sind. 
— Gail  hat  die  Gehirnwindungen  als  Gehirnorgane  aufgefasst. 
Abgesehen  davon,  dass  es  ganz  unstatthaft  ist,  ein  umschriebenes,  mehr 
oder  minder  sehiirferes  Hervortreten  der  Oberfläche  eines  Organs,  selbst 
wieder  ein  Organ  zu  nennen  lindem  dann,  um  ein  Beispiel  zu  geben, 
die  Lappen  der  Leber,  und  ihre  Höcker  wieder  als  besondere  Lelier- 
organe  betrachtet  werden  müssten i,  werden  die  Gall’schen  Organe  des 
Gehirns  schon  dadurch  eine  Chimäre,  dass  sie  von  ihrem  Entdecker 
nur  an  die  obere  Fläche  der  Hemisphären  angewiesen  wurden,  während 
doch  an  der  inneren  und  unteren  Fläche  derselben  gleichfalls  Gehirn- 
windungen , und  zwar  in  gleichem  Entwicklungsgrade,  Vorkommen, 
welche  jedoch  von  Gail  gänzlich  ausser  Acht  gelassen  wurden. 

Das  grosse  Gehirn  verhält  sieh  zum  kleinen  wie  8:1.  Das  Ge- 
wicht beider  beträgt  im  Mittel  drei  Pfund.  Das  weibliche  ist  um  1 — 2 Un- 
zen leichter  ( absit  inridin  diclo). 

Das  vom  Prof.  L.  Fick  in  Marburg  (1855)  herausgegebene  Phantom  des 
Mcnschenhims , leistet  dem  Anfänger  zoni  besseren  Auflassen  der  räumlichen 
Verhältnisse,  und  der  äusseren  Gestaltung  des  Gehirns  sehr  gute  Dienste. 

Einzelne  Wülste,  und  Gruppen  von  Wülsten,  mit  besonderen  Namen  zu 
unterscheiden,  hat  filr  die  Zukunft  der  Gehirnphysiologie  gewiss  einen  unbe- 
zweifelharen  Nutzen.  Es  erscheinen  mir  jedoch  diese  Angaben , da  sich  mit 
ihnen  gegenwärtig,  wie  mit  der  überwiegend  grossen  Mehrzahl  der  (ihrigen 
Formtheile  des  Gehirns,  keine  physiologische  Vorstellung  verknüpfen  lässt,  zur 
Aufnahme  in  ein  elementares  Handbuch  nicht  geeignet.  Weitläufiges  hierüber 
findet  sich  bei  Valentin  fSömmerring's  Nervenlehre , pag.  170  seqq.l.  — 
Die  oben  angeführte  Einthcilung  des  Gehirns  fussl  auf  dem  äusseren  Habitus 
des  Gehirns.  Die  auf  die  Entwicklung  des  Gehirns  Hflcksicht  nehmende  Ein- 
teilung in  Vorder-,  Mittel-  und  llinterhirn  ist  allerdings  wissenschaft- 
licher, aber  minder  praktisch.  Streng  genommen  künnle  man  unter  Mittel- 
gehirn (Mescnrephalon)  nur  das  Corpus  quadrigeminum,  welches  sich  aus  der 
mittleren  embryonalen  Hirnzelle  entwickelt,  verstehen,  und  würde  dadurch 
einem  der  Grosse  nach  sehr  untergeordneten  Gebilde  die  Bedeutung  einer 
Hauptabtheilung  an  weisen. 

Es  soll  in  den  folgenden  Paragraphen  die  Anatomie  des  Gehirns  auf  jene 
Weise  geschildert  werden , wie  cs  sich  hei  der  Zergliederung  von  oben  und 
von  unten  her  crgiebl . ohne  Rücksicht  auf  den  inneren  Zusammenhang  der 
einzelnen  Gehirnorgane,  welcher  uns  ohnedem  nur  wenig  bekannt  ist.  Die 
Verbindung  der  Einzelheiten  zum  Ganzen  bildet  den  Inhalt  des  §.  292. 
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§.  287.  Grosses  Gehirn. 

Um  die  Auffindung  der  liier  zu  erwähnenden  Gebilde  zu  erleichtern, 
wird  die  Beschreibung  derselben  mit  der  Zergliederungsmethode  ver- 
bunden. 

Wurde  die  Schädclhöhle  durch  einen  Kreisschnitt  geöffnet,  der 
zwischen  den  Arcus  superciliares  und  Tubera  Jrontaliu  beginnt,  und 
dicht  Uber  der  l’rotuberuntia  occipilalis  externa  endet,  und  das  Schädel- 
dach abgetragen,  was  zuweilen  bei  festeren  Adhäsionen  der  harten  Hirn- 
haut mit  den  Schädelknochen  einige  Gewalt  erfordert,  so  untersucht 
man  vorerst  die  häutigen  Hullen  des  Gehirns,  so  weit  dieses  von  oben 
her  möglich  ist.  Die  harte  Hirnhaut  wird  durch  zwei  zu  beiden  Seiten 
des  grossen  Sichelfortsatzes  geführte  Schnitte  getrennt.  Von  der  Mitte 
dieser  Schnitte  wird  beiderseits  einer  gegen  die  Schläfe  herab  geführt, 
und  dadurch  die  harte  Hirnhaut  in  vier  Lappen  gespalten,  welche  her- 
abgeschlagen  werden.  Die  Anheftung  des  grossen  Sichelfortsatzcs  vorn 
an  der  Crista  ga/li  wird  durchschnitten,  und  der  ganze  Fortsatz  nach 
hinten  zurückgeschlagen.  Die  von  der  Oberfläche  des  Gehirns  in  den 
oberen  Sichelblutleiter  eindringenden  Venen  müssen  mit  der  Schere 
getrennt  werden,  um  dieses  Zurückschlagen  vornehmen  zu  können. 
Man  überblickt  nun  die  äusseren  Oberflächen  beider  Hemisphären,  und 
legt  durch  vorsichtiges  Abziehen  der  Arachnoidea  uud  Pia  mater  die 
Windungen  blos.  Man  zieht  beide  Hemisphären  etwas  von  einander 
ab,  um  die  Tiefe  des  longitudinalen  Zwischenspaltes  zu  prüfen,  und 
dadurch  zu  erfahren,  wie  weit  man  die  Hemisphären  durch  Horizontal- 
schnitte mit  einem  breiten  und  langen  Messer  abtragen  darf,  um  die 
Scitenkammern  nicht  zu  eröffnen.  Ist  man  durch  diese  Schnitte  bis 
zur  oberen  Fläche  des  Balkens  eingedrungen,  so  bemerkt  man,  dass 
der  Balken  (Corpus  cullosum  s.  Commissura  maxima  s.  Trabs  cerebri) 
ein  Bindungsmittel  zwischen  der  rechten  und  linken  Hemisphäre  abgiebt. 
Die  beiden  Seitenränder  desselben  strahlen  nämlich  in  die  Markmasse 
der  beiden  Hemisphären  aus,  welche  in  gleicher  Höhe  mit  dem  Balken 
die  grösste  Ausdehnung  erreicht,  uud  die  Decke  der  Scitenkammern 
( l'egmentum  ventriculorum  s.  Centrum.  semiorale  Vieussenii)  bildet. 

An  der  oberen  Fläche  des  Balkens  bemerkt  man  eine,  zwischen 
zwei  Längenerhabenheiten  ( Striae  longitudinales  Lancisii ) von  vom  nach 
rückwärts  verlaufende  Furche  (Raphe  superior  corporis  cailosi),  welche 
durch  viele  quere  Streifen  (Chordue  transversales  WUlisii)  rechtwinkelig 
gekreuzt  wird.  An  der  unteren,  bei  dieser  Behandlung  nicht  sichtbaren 
Balkenfläche,  verläuft  die  Raphe  inferior.  Der  vordere  Band  des  Bal- 
kens biegt  sieh  nach  ab-  und  rückwärts  bis  zur  Basis  des  Gehirns  herab, 
w'o  er  den  grauen  Kolben,  Tuber  emereum , und  die  Corpora  mam- 
millaria  erreicht.  Der  durch  den  Umbug  des  vorderen  Balkenrandes 


Digitized  by  Google 


710 


§.  2S7.  Grosses  Gehim. 


gebildete  Winkel  heisst  das  Balkenknie,  Genu  corporis  callosi.  Der 
hintere,  sich  verdickende  Band  des  Balkens  ist  die  Balken  willst, 
Tuber  s.  Splenium  corporis  callosi.  Balkenknie  und  Balkenwulst  wer- 
den am  besten  gesehen,  wenn  man  den  Balken  vertieal  durch  die  Raphe 
durchschneidet,  was  an  dem  Gehirne,  welches  zur  Untersuchung  vorliegt, 
und  an  welchem  möglichst  viele  Organe  ganz  erhalten  werden  sollen, 
nicht  gemacht  werden  kann.  Man  sieht  an  diesem  .Durchschnitte  zu- 
gleich, dass  der  Balken  kein  planes,  sondern  ein  mit  oberer  convexer 
Fläche  von  vorn  nach  hinten  gekrümmtes  Gebilde  ist,  dessen  geringste 
Dicke  in  seine  Mitte  fällt. 

Wo  die  Seitenränder  des  Balkens  in  die  Hemisphären  übergehen, 
wird  durch  einen  verticalen  Schnitt  die  Seitenkammer  ( Ventriculus  late- 
ralis) geöffnet,  und  von  ihrer  Decke  so  viel  abgenommen,  bis  man  ihre 
ganze  Ausdehnung  übersieht.  Jede  Seitenkammer  schickt  von  ihrem 
mittleren  Theile  ( Cella  uieilia ) drei  bogenförmig  gekrümmte , sich  nach 
verschiedenen  Richtungen  in  die  Markmasse  einbohrende  Fortsätze  oder 
Hörner  aus,  und  heisst  deshalb  auch  Ventriculus  tricomis.  Das  Vor- 
derhorn  kehrt  seine  Concavität  nach  aussen,  das  Hinterhorn  nach 
innen,  und  das  bis  an  die  Basis  des  Gehirns  sich  hinubkrUmmcnde 
lange  Unterhorn  nach  vorn.  Um  die  den  Sehnervenhügel  umgreifende, 
nach  vorn  und  unten  gerichtete  Krümmung  des  Unterhorns  zu  sehen, 
muss  ein  grosser  Theil  der  Scitcnma.ssc  der  Hemisphäre  durch  einen 
senkrecht  geführten  Schnitt  abgetragen  werden.  Man  findet  im  Vorder- 
horn der  Seitenkammer: 

a)  den  Streifenhügel,  Corpus  Striatum  s.  Ganglion  cerebri  an- 
terius,  dessen  freie  bimförmige  Oberfiäche  mit  ihrem  dicken  kolbigcn 
Ende  nach  vom  und  innen,  mit  ihrem  zugespitzten  Ende  (Schweif)  nach 
rück-  und  auswärts  gerichtet  ist.  Er  besteht  vorzugsweise  aus  grauer 
Masse,  welche  seine  freie  Fläche  ganz  einnimmt,  und  im  Inneren  des- 
selben, mit  der  weissen,  abwechselnde  Schichten  — nach  Art  der  Plat- 
tenpaare einer  Volta’schen  Säule  — bildet. 

Schneidet  man  diu  Markmasse  der  Hemisphäre,  welche  an  der  ansseren 
Seile  des  Strcifenhilgels  liegt,  schief  nach  aus-  und  abwärts  durch,  so  findet 
man  in  ihr  den  Linsenkern,  Xucleus  lenliformis,  als  einen  ringsum  von 
weisser  Marksubslanz  umschlossenen , nirgends  frei  -zu  Tage  liegenden , bicon- 
vezen  klumpen  von  grauer  Masse,  welcher  durch  weissc,  vom  Peduncutus 
cerebri  ansteigende  Markhllndel,  durchsetzt  wird.  Vor  und  unter  dein  Linsen- 
kern liegt  der  Mandelkern,  Mucleus  amygdalae,  ein  kleineres,  ebenfalls 
vollkommen  von  Marksubslanz  eingeschlossenes  graues  Lager,  und  nach  aussen 
vom  Linsenkern  eine  fast  lolhrecht  stehende  graue  Schicht,  die  Vormauer, 
Clauslrum.  Die  weisse  Markmasse,  welche  den  Linsenkern  vom  Strcifenlillgel 
trennt,  heisst  die  innere  II (Ilse,  Capsula  interna,  jene  zwischen  Linsen- 
kem  und  Clauslrum,  äussere  Hülse,  Capsula  externa. 

bi  Den  Sehbügel,  Thalamus  opticus  s.  Ganglion  cerebri  posterius. 
Er  liegt  hinter  dem  Streifenhügel,  dessen  Schweif  sich  an  seiner  äusseren 
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Peripherie  hinzieht,  und  »eheint  bei  dieser  Ansicht,  wo  die  mittlere 
Himkammer  noch  nicht  geöffnet  ist,  kleiner  als  der  StreifenhUgel  zu 
sein  Seine  volle  Ansicht  gewinnt  man  erst  nach  Eröffnung  der  dritten 
Kammer,  und  des  Unterhorns  der  Seitenkannuer,  welches  ihn  umgreift. 
Seine  Farbe  ist  markweiss.  Im  Inneren  enthält  er  drei  graue  Kerne: 
einen  äusseren,  inneren,  und  oberen.  Seine  Oberfläche  ist  weniger 
gleiehmässig,  als  die  des  Streifenhttgels,  gewiilbt.  — Zwischen  ihm  und 
dem  StreifenhUgel  findet  man: 

c)  den  halbkreisförmigen  Saum  oder  Hornstreifen,  Taenia  semi- 
cireularis,  welcher  die  Grenze  zwischen  Streifen-  und  SehhUgcl  bildet, 
und  dessen  vorspringendster  Theil  Graf  (Ades)  genannt  wird.  An 
seinem  unteren  vorderen  Ende  geht  ein  Bändel  divergirender  Fasern 
(Penidllus)  zum  unteren  Ende  des  gestreiften  Körpers.  Der  Homstreif 
ist  nur  der  freie  Rand  einer  von  unten  nach  aufwärts,  zwischen  Sch- 
und StreifenhUgel  eindringenden  Markplatte. 

Im  Hinterhome  finden  sich: 

d)  Der  Vogelsporn  oder  kleine  Seepferdcfuss,  Cairar  aris 
*.  Pes  hipporampi  minor.  Er  bildet  eine,  an  der  inneren  Wand  des 
Hinterhorns  vorspringende,  gebogene  Erhabenheit,  die  nach  hinten 
und  aussen  laufend  mächtiger  wird,  und  meistens  — einem  gefalteten 
Tuche  ähnlich  — mehrere  Wulste  zeigt. 

e)  Die  seitliche  Erhabenheit,  Emmentia  collateralis  Aleckelii, 
deren  Name  von  ihrer  Nachbarschaft  am  grossen  Seepferdefuss  herrUhrt, 
an  dessen  äusserer  Seite  sic  in  das  Unterhorn  hinabläuft.  Sie  beginnt 
schon  im  Hinterhorn  mit  einem  dreieckigen  Wulste,  der  an  der  unteren 
Wand  des  Hinterhorns  hervorragt. 

Im  Unterhome  wird  gesehen: 

f Der  grosse  Seepferdefuss  oder  das  Ammonshorn,  Pes 
hipporampi  rnnjor  s.  Com u Ammonis.  Er  fuhrt  seinen  ersteren  Namen 
von  einer  Formähnlichkeit  seiner  Digitationen  mit  den  Klauen  eines 
fabelhaften  Thieres,  dessen  pferdeähnlicher  Leib  mit  Schwimmfttssen 
versehen  gedacht  wurde:  Seepferd.  Sein  zweiter  Name  schreibt  sich 
von  jenen  Petrefacten  her,  welche  ihrer  widderhoraähnlichen  Krümmung 
wegen  Cortina  Ammonis  genannt  wurden.  Er  läuft  als  ein  nach  aussen, 
vorn,  und  unten  gekrümmter  Wulst,  durch  die  ganze  Länge  des  Unter- 
horns bis  zu  dessen  unterem  Ende,  wo  er  mit  mehreren  (3—4)  gerun- 
deten Höckern , den  Klauen  (Digitationes),  zu  endigen  scheint,  sich 
aber  bei  genauerer  Untersuchung  in  den  sogenannten  Haken  (Anmer- 
kung zu  §.  "2SS)  fortsetzt. 

An  dem  eoneaven  Bande  des  Seepferdefusses  verläuft,  als  Fortsetzung 
der  hinteren  Schenkel  des  weiter  unten  zu  beschreibenden  Gewölbes: 

g)  Der  Saum,  Fimbria,  als  ein  dttnnes,  sichelförmig  gekrllmmtes 
Markblatt,  mit  welchem  die  in  das  Unterhorn  eindringende  Verlängerung 
des  seitlichen  Adergeflechtes  znsammenhängt. 
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Unter  dem  Saume  und  von  dessen  innerem  Bande  bedeckt,  findet  sieh : 

h)  Die  gezahnte  Leiste,  Fuscia  dentutu  Tarini,  als  eine  Reihen- 
folge von  12—18  nach  innen  gerichteten  Zäckchen,  ähnlich  dem  schnei- 
denden Bande  eines  Sägeblattes. 

Die  die  Seitenkammern  umschliessende  Markmasse  ‘Corpus  medul- 
läre cerebri)  bildet  eine  Art  ovaler  Kapsel  um  die  Seitenkammer  uud 
ihren  Inhalt,  fehlt  aber  an  der  inneren  Kammerwand,  da  an  dieser  die 
Seitcukammer  mit  der  dritten  Kammer  und  mit  dem  Querschlitz  des 
Gehirns  in  Communication  steht.  Sie  wird  deshalb  als  Centrum  semio- 
rale Vieussenii  bezeichnet.  Von  der  äusseren  Peripherie  dieser  Kapsel 
strahlen  Markfortsätze  gegen  die  Oberfläche  des  Gehirns,  welche  mit 
ihrem  Ueberzuge  von  grauer  Kindensuhstanz  die  Gyri  darstellen. 

Nach  genommener  Rinsiebt  dieser  in  den  Hörnern  der  Seitcnkam- 
mer  befindlichen  Vorsprünge  schreitet  man  zur  Eröffnung  der  un paaren 
oder  dritten  Kammer,  I ’entrkutus  medius  s.  tertius,  welche  vom  Bal- 
ken und  dem  unter  ihm  liegenden  Gewölbe,  Fomix  triruspida/is,  be- 
deckt wird. 

Hebt  man  den  Balken  in  die  Höhe,  so  findet  man  zwischen  seiner 
vorderen  Hälfte  und  dem  unter  ihm  gelegenen  Fornix,  senkrecht  ausge- 
spannt die  durchsichtige  Scheidewand,  Septum  pellucidum.  Sie 
bildet  eine  vertieale  Wand  zwischen  deu  beiden  Vorderhörnem  der 
Seitenkammern  und  besteht  aus  zwei  parallelen  Lamellen,  zwischen 
welchen  ein  schmaler,  vollkommen  geschlossener,  selten  mit  der  mitt- 
leren Kammer  communicirender  Zwischenraum  sich  befindet,  — der 
Ventriculus  septi  pellucidi  (Duncun’s  Höhle  einiger  englischer  Anato- 
men'. Nur  im  Embryo  und  bei  deu  Säugcthicren  ist  die  erwähnte 
Communication  eine  normale.  — Die  hintere  Hälfte  des  Balkens  liegt 
unmittelbar  auf  dem  Fornix  auf.  Hier  fehlt  somit  das  Septum  pel- 
lucidum. Man  gelangt  am  besten  zur  Ansicht  des  Septum  pellucidum 
und  seiner  Kammer,  wenn  man  den  Balken  etwas  vor  seiner  Mitte 
quer  durchschneidet,  und  die  vordere  Hälfte  desselben  mit  deu  Fingern 
oder  mittelst  zwei  Pincetten  in  die  Höhe  hebt. 

Das  Gewölbe  liegt  in  der  Furche,  welche  zwischen  deu  sich  au 
einander  lehnendeu  Sehnervenbügeln  nach  oben  übrig  bleibt,  hat  eine 
dreieckige  Gestalt,  indem  es  sich  wie  ein  Keil  zwischen  die  Thalami 
optici  lagert,  und  geht  nach  vorn  uud  hinten  in  zwei  Schenkel  Uber. 
Der  Name  fornix  tricuspidalis  ist  deshalb  unrichtig.  Die  vorderen 
Schenkel  (Crura  anteriora  s.  Columnae  fornicis,  Säulen  des  Ge- 
wölbes) senken  sich  anfangs  stark  gekrümmt  vor  den  SehhUgcln  in 
die  Tiefe,  und  steigen  zuletzt  geradlinig  zu  den  beiden  Markhttgeln 
(Corpora  mammillaria  §.  288)  der  Himbasis  herab,  von  welchen  sie  sich  zu 
den  Thalami  optici  aufkrünnnen.  Zwischen  jedem  vorderen  Gewölb- 
schenkel  uud  dem  Sehhügel,  über  welchen  er  sich  berabkrttmmt,  bleibt 
eine  Oeffnung  ( Fora  men  Monroi)  frei,  durch  wclohe  das  mittlere  Ader- 
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gefleeht  aus  der  dritten  Kammer  in  die  Seitenkammer  gelangt.  — Die 
absteigenden  Stucke  der  vordem  Gewölbsehenkel  bilden  die  dritte  Seite 
eines  dreieckigen  Raumes,  dessen  beide  anderen  Seiten  durch  das  Bal- 
kenknie  gegeben  sind.  Dieser  dreieckige  Kaum  wird  durch  das  Septum 
pellucidum  ausgefüllt. 

Der  hintere  Tlieil  des  Gewölbes  zerfährt  in  die  beiden  hinteren 
Schenkel  (Crura  posteriora),  zwischen  welchen  ein  einspringender 
Winkel  mit  vorderer  Spitze  frei  bleibt,  in  welchem  man,  bei  der  Ansicht 
von  unten  her,  ein  dreieckiges  Stück  der  unteren  quergestreiften  ßalken- 
flächc  zu  Gesichte  bekommt.  Die  Streiten  ähneln  den  in  einem  drei- 
eckigen Rahmen  ausgespannteu  Saiten  einer  Harfe,  weshalb  der  Name 
Leier,  Lyra  Davidis  s.  Psallerium,  nicht  unpassend  gewählt  ist.  Jeder 
hintere  Gewülbschenkel  geht  in  die  Fimbria  des  Seepferdefusses  Uber. 

Schneidet  man  nun  den  Fornix  in  seiner  Mitte  quer  durch,  und 
schlägt  man  seine  beiden  Hälften  nach  vor-  und  rückwärts  zurUek,  so 
bat  man  die  dritte  Kammer  noch  nicht  geöffnet.  Sie  wird  vielmehr 
noch  durch  das  mittlere  Adergeflecht,  Plexus  choroideus  medius 
x.  Tel»  choroidea,  bedeckt,  welches  als  Fortsetzung  der  weichen  Hirn- 
haut unter  der  Balkeuwulst  nach  vorn  tritt,  sich  zwischen  Fornix  und 
SehhUgel  horizontal  von  hinten  her  einschiebt,  und  durch  die  beiden 
Foramma  Monroi  zwei  Seitenflügel  als  Plexus  choroidei  laterales  in  die 
Seitenkammern  entsendet.  Jeder  derselben  verläuft  am.,  Saume  des 
Seepferdefusses,  allmälig  dicker  werdend,  bis  in  das  untere  Ende  des 
Unterhorns,  wo  er  seine  Gefässe  in  den  Haken  eindringen  lässt. 

tätet  man  nun  den  Plexus  choroideus  von  der  convexen  Sehhügel- 
fläche  vorsichtig  los,  und  zieht  man  hierauf  beide  SehhUgel,  welche  mit 
ihren  inneren  glatten  Flächen  an  einander  schliessen,  von  einander  ab, 
so  überblickt  man  die  ganze  Ausdehnung  der  dritten  Kammer.  Mau 
kann  an  ihr  sechs  Wände  unterscheiden»  Die  obere  war  durch  den 
Plexus  choroideus  medius  gebildet,  die  beiden  seitlichen  sind  durch 
die  inneren  Sehhügeltlächen  gegeben,  die  untere  entspricht  der  Mitte 
der  Hirnbasis,  die  vordere  wrird  durch  die  vorderen  absteigenden 
Schenkel  des  Gewölbes  (Säulen,  Columnae),  die  hintere  durch  den 
sich  zwischen  beide  SehhUgel  etwas  hineinschiebenden  Vierbügel  ( Cor- 
pus ijuadriycminum)  vorgestellt.  Da  die  Sehhügel  sieh  an  der  Leiche 
mit  ihren  inneren  Flächen  berühren,  so  wird  die  mittlere  Kammer  in 
ihrer  Mitte  durch  Contact  ihrer  Seitenwände  geschlossen,  vorn  und 
hinteu  dagegen  offen  getroffen  werden.  Die  beiden  Seitenwände  stehen 
durch  drei  Querstränge  ( Commissurac)  in  Verbindung.  Die  Commissura 
anterior  liegt  an  der  vorderen  Wand,  vor  den  absteigenden  Schenkeln 
des  Fornix,  und  zeigt  sich,  wenn  man  diese  auseinander  drängt.  Die 
Commissura  posterior  liegt  an  der  hinteren  Wand  vor  dem  Vierhügel. 
Beide  sind  markweiss  und  rund.  Unter  der  Commissura  anterior  ver- 
tieft sich  der  Boden  der  dritten  Kammer  zum  sogenannten  Trichter- 
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e i n g a n g , Aditus  ad  infundibulum , und  unter  der  Commitsura  posterior 
befindet  sich  die  kleinere  Eingangsöffnung  der  Sylvi’schen  Wasser- 
leitung (Aditus  ad  uquaeduetum  Si/Ivii),  welche  durch  den  Vierhtlgel 
hindurch  zur  vierten  Hirnkammer  führt.  Die  Commissura  media  s.  mollis 
ist  weich  und  grau,  fehlt  zuweilen,  und  erscheint,  wenn  man  die  Seh- 
hügel auseinander  hält,  als  ein  verschiedentlich  breites  Querband  zwi- 
schen ihnen. 

Der  Vierhtlgel  (welcher  besser  Corpus  bigeminum  als  quadrige- 
viinum  genannt  werden  könnte,  da  letzterer  Ausdruck  acht  Hügel  be- 
deutet), ist  ein  unpaarer,  durch  einen  Kreuzschnitt  in  vier  Hügel  ge- 
teilter Höcker,  der  zwischen  der  dritten  und  vierten  Hirnkammer  steht, 
und  unter  welchem  die  Sylvi’sche  Wasserleitung  eine  Verbindung  beider 
Kammern  unterhält.  Sein  vorderes  Hügelpaar  ist  grösser,  und  steht, 
höher;  das  hintere  ist  kleiner  und  niedriger,  ein  Verhältnis,  welches 
sich  bei  allen  pflanzenfressenden  Thieren  findet.  Die  alte  Anatomie 
nannte  das  vordere  Paar  die  Hinterbacken  (Notes),  das  hintere  die 
Hoden  (Testes)  des  Gehirns.  Diese  Ausdrücke  im  umgekehrten  Sinne 
zu  gebrauchen,  ist  wegen  des  Grössenverhältnisses  beider  Hügelpaare 
unrichtig.  Bei  seitlicher  Ansicht  des  Vierhügels  und  Sehhügels  bemerkt 
man  zwischen  beiden,  jedoch  näher  am  Sehhügel,  und  von  seinem  hin- 
teren Ende  (Puhinar,  Polster ) überragt,  die  sogenannten  Knie- 
höcker, Corpora  geniculata,  ein  äusserer  und  innerer.  Ersterer  steht 
mit  dem  hinteren,  letzterer  mit  dem  vorderen  Hitgelpaar  des  Corpus 
quadrigeminum  durch  markige  Streifen,  lirarhia  rorporis  quadrigemini, 
in  Verbindung.  Auf  dem  vorderen  Hügelpaare  ruht  die  sogenannte 
Zirbeldrüse,  Glandula  pineulis  s.  Conarium,  obseöner  Weise  auch 
Penis  eerebri  genannt.  In  ihr  suchte  Cartesius  den  Sitz  der  Seele. 
Sie  besteht  überwiegend  aus  grauer  Substanz,  mit  spärlichen  markweis- 
sen  Streifen  im  Inneren,  welch*'  in  die  Zirbelstiele  übergehen.  Sie  ist, 
so  wie  die  obere  Fläche  des  Vierhtlgels , auf  welcher  sie  liegt , vom 
Plexus  choroideus  medius  bedeckt,  hat  die  Gestalt  eines  mit  der  Spitze 
nach  hinten  gewendeten  Tannenzapfens  (woher  ihr  Name),  und  hängt 
nicht  mit  dem  Vierhügel,  wohl  aber  mit  der  hinteren  Comraissur  durch 
weissc  Fadenbündel  zusammen.  Von  ihrem  vorderen  abgerundeten  Ende 
laufen  zwei  markweisse  Bändchen  (Ilabenulae,  Zügel  oder  Pedunculi 
conarii,  Zirbclstiele)  aus,  welche  sich  an  die  inneren  Flächen  der 
Sehhügel  anschmiegen,  und  nach  vor-  und  abwärts  bis  in  die  vorderen 
Ge wölbschenkel  zu  verfolgen  sind. 

Der  Vierhtlgel  hat  über  sich  die  Balkenwulst.  Beide  berühren  sich 
nicht,  sondern  lassen  eine  Oefthung  zwischen  sich,  den  Querschlitz 
des  grossen  Gehirns,  durch  welchen  die  Ha  mater  als  Plexus  choroi- 
deus  medius,  zur  mittleren  Kammer  gelangt.  — Bi c hat  glaubte,  dass 
auch  die  Arachnoidea  als  röhrige  Verlängerung,  deren  Querschnitt  das 
sogenannte  Forumen  Biebati  ist,  auf  diesem  Wege  in  die  dritte  Knm- 


Digitized  by  Google 


§.  2S8.  Grosses  Gehirn  von  unten  untersucht 


715 


mer  eingehe,  um  zum  Ependyma  ventriculorum  zu  werden.  Alle  Ana- 
tomen der  Gegenwart  stimmen  darin  Uberein,  dass  diese  Vorstellung 
Bichat’s  eine  irrige  ist. 

Thcils  in  iler  Masse  der  Zirbel,  llieils  in  dem  sie  zunächst  umgehenden 
Plexus  choroideus  medius,  wohl  auch  in  den  ZirbelsUelen,  linde!  man,  jedoch 
nie  vor  dem  ti.  Lebensjahre,  einfache  oder  drüsig  zusammengchackenc,  vor- 
zugsweise aus  phosphorsaurcni  und  kohleusanrem  Kalk  nebst  Kieselerde  be- 
stehende kristallinische  Kugeln,  von  der  Griisse  eines  Sand-  und  Mohnkorns 
und  darüber  (Acervulus  gtandutae  pinealis). 

Wollte  man  schon  einen  Theil  des  Gehirns  als  Vulva  rerebri  bezeichnen, 
so  wäre  die  (leffnung,  welche  dicht  vor  der  Zirbel  zwischen  beiden  Zirliel- 
slielen  liegt,  als  länglich  elliptische  Spalte  am  meisten  dazu  geeignet.  Die  Seh- 
nervenhUgel  stellen  gewissermassen  die  aufgcstellteu  oder  angezogenen  Schenkel 
dar,  um  diese  Vulva  für  den  Penis  cerebri  (Zirbel)  zugänglich  zu  machen. 
Häufig  wird  das  Foramen  Monroi,  oder  das  hintere  Ende  des  Aquaeductus 
Sy  Mi,  auch  Vulva  genannt. 

Im  Verfolge  dieser  Zergliederung  wurde  vom  kleinen  Gehirn  keine  Er- 
wähnung getlian,  da  es  unter  dem  Tentorium  verborgen  hegt,  und  die  Hinter— 
lappen  des  grossen  Gehirns  noch  nicht  abgetragen  wurden. 

Da  sich  die  ganze  llirnanatomic  nicht  an  Einem  Hirne  durchmachen  lässt, 
so  kommt  es  nun  darauf  an,  sich  zu  entscheiden,  oh  man  mit  der  eben  ge- 
endeten Untersuchung  des  grossen  Gehirns  von  oben  ber,  auch  die  des  kleinen 
verbinden  will,  in  welchem  Falle  die  Hiiiterhauplschuppe,  die  Hinlerlappen  des 
grossen  Gehirns,  und  das  Tentorium  cerebelli  abzulrageu  wären,  oder  ob  man 
das  grosse  und  kleine  Gehirn  zugleich  aus  der  Seiiädclluihle  herausnehmen, 
und  die  Organe  der  Gehirnbasis  vornehmen  will.  Letzteres  ist  jedenfalls  gc- 
rathener.  Die  Untersuchung  des  kleinen  Gehirns  von  unten  ber  ist  mit  jener 
des  verlängerten  Markes  zu  verbinden,  und  bleibt  dem  $.  2$9  Vorbehalten. 

J.  ti.  Haase,  de  vcnlriculis  cerebri  tricomibus.  Lipsiae,  1789.  4.  — 
S.  Th.  Sömmerring,  de  lapillis  vel  prope  vel  inlra  gl.  pinealem  sitis.  Moguul., 
1785.  8.  — Jung,  über  das  Gewiilhe.  Basel,  1845.  4. 

§.  288.  Grosses  Gehirn  von  unten  untersucht. 

Wurde  das  Tentorium  am  oberen  Ramie  der  Fclsenbeinpyramiden 
getrennt,  die  Ursprünge  der  Gehirnnerven  an  der  Hirnbasis,  die  Carotis 
intemu,  und  das  verlängerte  Mark  mit  den  Wirbelarterien  im  grossen 
Hinterbauptloclie  dureligeselinitten,  so  lässt  sich  das  Gehirn  mit  der  seine 
Basis  umgreifenden  Hand  aus  der  Hchädelhöhle  herausncltmen  oder 
herausstllrzen.  Jede  Gefiiss-  oder  Nervenverbindung  zwischen  Gehirn 
und  Schädel  muss  richtig  durchgeschnitten  sein,  damit  bei  der  Heraus- 
nahme des  Gehirns  nichts  mehr  von  selbst  entzwei  zu  reisseu  habe,  wo- 
durch die  Reinheit  der  Basnlansicht  sehr  gefährdet  werden  könnte. 

Man  übersieht  nun,  nachdem  auch  hier  die  häutigen  Hüllen  vor- 
sichtig weggesehafft  wurden,  die  untere  Fläche  (Basis)  des  grossen  Ge- 
hirns, mit  Ausnahme  der  Hinterlappen,  welche  durch  das  kleine  Gehirn 
bedeckt  werden,  ferner  die  untere  Fläche  des  kleinen  Gehirns,  der  Va- 
rolsbrücke,  und  des  verlängerten  Marks. 
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In  der  Mittellinie  de«  grossen  Gehirns,  vom  Ende  des  Längcncin- 
selinittes  bis  zur  Varolsbrilcke  folgen: 

at  Die  vordere  durchl  öch  erte  Lamelle,  Substantia  perfo- 
rata  anterior.  Sie  zerfällt  in  eine  mittlere  und  zwei  seitliche  perforirte 
Stellen,  welche  letztere  genau  unter  dem  StreifeuhUgel  liegen,  und  sieh 
gegen  den  Anfang  der  Sylvisehen  Gruben  hinziehen.  Die  mittlere  Stelle 
( Lumina  cinerea ) ist  nur  wenig  durchlöchert  und  wird  erst  gesehen, 
wenn  man  die  Sehncrvcukreuzung,  welche  sie  maskirt,  nach  hinten  um- 
legt. Sie  bildet  einen  Theil  der  vorderen  Wand  der  dritten  Gehirn- 
kammer und  ist  so  dtlnn,  dass  sie  bei  der  Herausnahme  eines  nicht 
ganz  frischen  Gehirnes  leicht  zerreisst.  — Die  Löcher  der  Sub.it antia 
perforuta  anterior  sind  Durchgangspunktc  von  Blutgefässen,  weshalb  sie 
am  sichersten  während  des  Abstreifen«  der  weichen  Hirnhaut,  bevor  noch 
die  Gefässe  gerissen  sind,  gesehen  werden.  Vor  den  Seitentheileu  der 
Substantia  perforuta  anterior  liegt  an  der  unteren  Fläche  jedes  Vorder- 
lappens eine  dreiseitig  pyramidale,  graue  Erhabenheit,  mit  drei  weissen 
eingelegten  Streifen  ( Carunciilu  inammi/taris  .1.  Tritjonum  olfacto- 
rium),  deren  nach  vorn  ziehende,  in  einer  eigenen  Longitudinal- 
furche des  Vorderlappens  eingeschaltete  Verlängerung  der  Xerrus  o(fac- 
torius  ist. 

b)  Die  Sehnervenkreuzung,  Chiasma  s.  Deciusatio  nervorum 
opticorum.  Sie  ähnelt  einem  X,  und  hängt  vorn  mit  der  mittleren  per- 
forirten  Stelle,  hinten  mit  dein  grauen  HUgel  zusammen.  Die  in  das 
Chiasma  eintretenden  Sttlcke  der  Sehnerven,  welche  den  Peduncuhts 
cerebri  von  aussen  nach  innen  umgürten,  heissen,  ihrer  Plattheit  wegen, 
Tr  actus  optici.  Man  sicht  sie  erst,  wenn  man  die  stumpfe  Spitze  des 
Unterlappens  vom  Pedunculus  cerebri  etwas  abzieht.  Die  aus  dem  Chiasma 
austretenden  runden  Sttlcke  der  Sehnerven  sind  die  eigentlichen  Xervi 
optici.  Nicht  alle  Fasern  eines  Tractus  opticus  kreuzen  sich  mit  denen 
des  anderen.  Die  Kreuzung  beschränkt  sich  blos  auf  die  inneren,  wäh- 
rend die  äusseren  auf  ihrer  Seite  bleiben.  Jeder  Xerrus  opticus  erhält 
somit  Fasern  vom  rechten  und  linken  Tractus  opticus. 

Hannover  erwähnt  am  vorderen  und  hinteren  Rande  des  Chiasma  bogen- 
förmige, von  einer  Seite  zur  anderen  laufende  Fasern,  als  Commissura  arcuata 
anterior  el  posterior.  Die  Fasern  der  Commissura  anterior  verbinden,  ohne 
zum  Gehirn  zu  gelangen,  die  beiden  Xerci  optici  mit  einander;  — die  Fasern 
der  Commissura  posterior  verbinden  die  beiden  Tractus  optici,  ohne  in  die 
eigent  liehen  Sehnerven  Uherzugehen. 

Bei  einigen  Knorpelfischen  ( Udellostoma  Forstcri)  kreuzen  sich  die  Seh- 
nerven gar  nicht.  Bei  den  Boelteu , Haifischen  und  Stören , sichen  sie  durch 
eine  fjuerhiiide  in  Zusammenhang.  Bei  den  Knochenfischen  ist  die  Kreuzung 
eine  vollkommene,  — ein  Sehnerv  gehl  (liier  den  anderen  him'lher,  oder  schiebt 
sich  durch  eine  Spalte  desselben  durch,  wie  heim  Häring.  — Bochdalek 
fand,  dass  die  am  äusseren  Bande  des  hinteren  Theiles  eines  Tractus  opticus 
vorkommenden  Litcherehen  in  hohle,  erhsen-  und  bohnengrosse,  mit  einem  be- 
sonderen Ependyrnn  ausgekleidete,  kleine  Hohlräume  der  Gehirnsubslanz  fuhren. 
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iiiiiI  ein  Gefässbündel  dahin  geleiten,  serielles  sieh  zu  diesen  Räumen,  wie  die 
Plexus  choroidei  zu  den  Kammern  des  Gehirns  verhalten.  I Prager  Viertel- 
jahrsschrifl.  1849.  2.  Bd.  pag.  132.) 

e)  Der  graue  IlUgel  mit  dem  Trichter,  Tuber  einer eum  rum 
infinulibulo.  Er  liegt  hinter  dem  Chiasma  und  zwischen  den  beiden 
Pedunculis  rerebri,  bildet  einen  Theil  des  Bodens  der  mittleren  Hirn- 
kammer,  ist  massig  convex,  weich,  grau  von  Farbe,  und  verlängert  sich 
zu  einem  kegelförmigen,  nach  vorn  und  unten  gerichteten  Zapfen.  Die- 
ser Zapfen  ist  hohl,  und  heisst  deshalb  der  Trichter,  Infundibulum. 
Seine  Höhle  ist  eine  Fortsetzung  der  Höhle  des  Ventrirulus  tertius, 
welche  sich  unter  der  Commixsura  anterior  der  beiden  Sehnervenbügel 
als  Aditux  ad  infundibulum  in  den  Trichter  hinab  verlängert.  Sie  er- 
streckt sich  jedoch  nicht  bis  in  die  Spitze  des  Trichters,  welche  solide 
ist,  und  sich  mit  der  Hypophysis  cerebri  verbindet. 

di  Der  Hirnanhang,  Hypophysis  rerebri  (von  vno  q>vta,  unten 
wachsen,  auch  Glandula  pituitnria  cerebri  s.  Colalorium,  s.  Sentina, 
lauter  Namen,  welche  die.  Vorstellung  ausdrtlcken,  die  die  Alten  Uber 
die  Function  dieses  rüthselhaften  Hirnorgans  hatten),  liegt  im  Türken- 
sattel,  welchen  er  ganz  ausfüllt.  Die  Hypophysis  rerebri  ist  beim  Men- 
schen im  Verhältniss  zum  Gehirn  viel  kleiner,  als  bei  irgend  einem 
Säugethierc.  Da  die  harte  Hirnhaut,  als  Operculum  se/lae  turcicae,  Uber 
den -Sattel  hinüber  gespannt  ist,  und  nur  eine  verhältuissmässig  kleine 
Octlimng  hat,  durch  welche  das  Infundibulum  sich  mit  dem  Hirnanhang 
verbinden  kann,  so  muss,  wenn  man  den  Hirnanhang  sammt  dem  Ge- 
hirne herausnehmen  will,  die  harte  Hirnhaut  durch  einen,  rings  um  die 
Sattelgrube  laufenden  Einschnitt,  getrennt,  und  ein  scheibenförmiges 
Stück  derselben  mit  der  Hypophysis  herausgehoben  werden. 

Bei  genauer  Untersuchung  findet  inan  den  llirnanhang  aus  einem  vor- 
deren und  hinteren  Lappen  bestehend.  Der  vordere  grössere  enthält  ent- 
schieden keine  Elementarlheilc  des  Nervensystems,  und  nähert  sich  in  seinem 
Baue  den  Blutgefässdrtlscn.  Er  besitzt  in  einem  gcfässreichen  Bindegewebe, 
welches  ihm  eine  riithliche  Farbe  gielit,  eine  Menge  vollkommen  geschlossener 
Bläschen  von  0,030 — 0,O!)0“'°,  die  in  einer  slruclurlosen  Hülle  ein  feinkörniges 
Plasma  mit  kornartigen  Gebilden  und  spärlichen,  vollkommen  ausgebildeteu  Zellen 
führen,  und  mit  ähnlichen  Vorkommnissen  in  der  Schilddrüse  und  in  der  Rinden- 
suhslanz  der  Nebennieren  analog  zu  sein  scheinen  lEcker).  Interessant  ist  cs 
in  dieser  Beziehung,  dass  die  Bläschen  dieses  Lappens  des  Hirnanhangs,  wie 
die  Bläschen  der  Schilddrüse  beim  Kropfe,  im  höheren  Alter  gewöhnlich  ver- 
grössert  und  mit  jener  Masse  gefüllt  erscheinen,  welche  die  pathologische  Ana- 
tomie mit  dem  Namen  Colloid  bezeichnet.  Der  hintere,  kleinere,  grauliche 
Lappen  enthält  in  einer  feinkörnigen,  kernführenden  Grundsubslanz  wahre  Nerven- 
fasern, welche  ihm  vom  Gehirn  aus  durch  den  Trichter  zugeführt  werden. 

e)  Die  beiden  Markhügel,  Globuli  medulläres,  Corpora  mam- 
mil/nria  s.  eandicanlia  (auch  Weiberbrüste  und  Bulbi fornicis genannt 
— letztere»  wegen  ihrer  Verbindung  mit  den  vorderen  Schenkeln  des 
Gewölbes),  sind  zwei  weisse,  halbkugelige,  erbsengrosse,  dicht  neben 
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einander  liegende  Markkörper,  zwischen  den  Pedunculis  cerebri,  und 
hinter  dem  grauen  Hügel. 

fi  Die  hintere  durchlöcherte  Lamelle,  Substantia  perforala 
posterior,  ist  dreieckig,  da  sie  den  durch  die  Divergenz  der  Peduncuii 
cerebri  entstehenden  Winkel  ausfUllt.  Ihre  Spitze  stösst  an  die  Varols- 
brllcke,  und  ihre  Löcher  sind  Eintrittsötinungen  für  Blutgefässe,  welche 
zur  Basis  der  mittleren  Hirnkammer  ziehen. 

g)  Die  Schenkel  des  grossen  Gehirns,  Peduncuii  s.  Crura, 
s.  Caudex  cerebri,  kommen  divergent  aus  der  Brücke  hervor,  und  stel- 
len längsgefaserte  Markbündel  dar,  welche  sich  nach  vorn  und  aussen 
in  die  Massen  der  Hemisphären  einsenken,  und,  als  directe  Fortsetzun- 
gen des  verlängerten  Markes,  dieses  mit  jenen  in  Verbindung  bringen. 
Schneidet  man  einen  Gehimschenkel  senkrecht  auf  seine  Länge naxe 
durch,  so  tindet  man,  dass  er  aus  einem  unteren,  breiten,  aber  dünnen, 
und  einem  oberen,  stärkeren  Bündel  von  Längenfasem  besteht,  zwischen 
welchen  eine  Schichte  schwarzgrauer  Substanz,  Substantia  nigra 
peduncuii,  sich  einschiebt.  Nur  das  untere  Markbündel  des  Hirnschenkels, 
welches  eine  flache  Rinne  tür  das  obere  bildet,  heisst  Pedunculus;  das 
obere  führt  den  Namen  der  Haube,  Tegmentum  caudicis. 

I)ie  Gyri  an  der  unteren  Flache  des  grossen  Gehirns  sind  in  der  Hegel 
durch  seichtere  Furchen  getrennt,  als  die  der  oberen  Flüche.  Jener  Gyrus, 
welcher  den  Traclus  opticus  bedeckt,  und  gelüftet  werden  muss,  um  diesen 
zu  sehen,  heisst,  seiner  Beziehung  zum  Pes  hippocampi  m ajor  wegen,  Gyrus 
hippocampi  s.  Subiculum  (Unterlage)  cornu  Ammonis.  Sein  vorderes  Ende 
krümmt  sich  hinter  dem  Seilentheile  der  Lamina  perforata  anterior  nach  innen 
und  hinten,  und  bildet  den  Haken,  Ganglion  uncinatum,  der  im  Inneren  eine 
abwechselnde  Schichtung  grauer  und  weisser  Masse  zeigt. 

Zieht  man  die  einander  zugekehrten  Flächen  der  Vorderlappen  aus  einander, 
so  erblickt  man  die  sogenannte  Zwinge,  Gyrus  cinguli,  als  den  zunächst  am 
Balkenknie  liegenden , mit  ihm  sich  nach  oben  umschlagenden , über  seinem 
Seitenrandc  nach  hinten,  und  überl^las  Splenium  corporis  callosi  wieder  nach 
abwärts  zur  unteren  Fläche  der  Unterlappen  laufenden  Wulst,  wo  er  zuletzt 
mit  dem  hinteren  Ende  des  Gyrus  hippocampi  zusammenniessl. 

In  der  Sylvi'schen  Furche  liegt  die  Insel,  eine  Gruppe  vou  6 — S mit 
einander  zusaminenüiessenden  Gehirnwindungen,  welche  von  den  Wänden  der 
F'urche  und  einigen  üherhängenden  Wülsten  der  äusseren  Fläche  der  Hemi- 
sphäre (dem  sogenannten  Klappdeckel,  Opercutum)  so  verdeckt  wird,  dass 
sic  erst  nach  Abtragung  der  letzteren  in  ihrem  ganzen  Umfange  gesehen  wer- 
den kann.  Schneidet  man  sie  schief  nach  innen  und  oben  durch,  so  bemerkt 
man,  dass  ihre  Basis  nach  dem  Linsenkern  gerichtet  ist. 

Siimmerring,  de  hasi  encephah,  etc.  Gott.,  I77S.  4.  — Ejusdem  tabula 
baseos  enccphali.  Franco!.,  1799.  fol.  — J.  Engel,  über  den  Gehirnanhang 
und  den  Trichter.  Wien,  1 839.  4. 

§.  289.  Anatomie  des  kleinen  Gehirns  von  unten.  VerlänjSfertes  Mark. 

Da  bei  <ler  vorausgegangenen  Behandlung  der  unteren  Fläche  des 
grossen  Gehirns,  das  kleine  Gehirn  unbeeinträchtigt  blieb,  so  lässt  sich 
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die  Detailuntersuchung  des  kleinen  Gehirns  hier  anschliessen,  Man  be- 
merkt zuerst,  dass  die  beiden  Halbkugeln  des  kleinen  Gehirns  durch 
eine  Querbrllcke  mit  einander  verbunden  sind  (Pom  Varoli),  und  dass 
sich  hinter  dieser  ein  unpaarer  Markzapfen  (Medulla  ob/ongala)  zwischen 
beide  Halbkugeln  hineinlegt. 

Die  Varolsbrticke,  Hirnknoten,  Pons  Varoli  s.  Xodus  cerebri, 
s.  Protuberantia  basilaris,  wllrde,  ihrer  Beziehung  zum  kleinen  Gehirn 
wegen,  am  treffendsten  Commissura  cerebe/li  inferior  zu  nennen  sein. 
Sie  ruht  theils  auf  der  Pars  basilaris  des  Hinterhauptbeins,  theils  auf 
der  Lehne  des  Türkensattels,  und  besitzt  eine  untere,  zugleich  vordere, 
und  eine  obere,  zugleich  hintere  Fläche,  einen  vorderen  gegen  die  Him- 
schcnkel,  und  einen  hinteren  an  die  Medulla  oblongata  stossenden  Rand. 
An  ihrer  unteren  Fläche  »findet  sieh  ein  leichter  Längeneindruck,  Sulcus 
basilaris,  ein  Abdruck  der  hier  verlaufenden  unpaaren  Arteria  basila- 
ris. Ihre  Seitentheilc  hängen  mit  den  beiden  Halbkugeln  des  kleinen 
Gehirns  durch  die  versehmächtigten  BrUckeuarrae,  Processus  cere- 
belli  ad  pontem,  zusammen.  — Ueber  ihr  liegt  der  Vierhügel,  und  zwi- 
schen beiden  der  Aquaeductus  Sylvii.  Da  ein  Theil  der  Stränge  der 
Medulla  oblongata  sich  durch  die  Brücke  durchschiebt,  um  in  die  Hirn- 
schenkel Uberzugehen,  so  wird  der  Pons  aus  gekreuzten  Quer-  und 
Längenfasern  bestehen  müssen,  von  welchen  oberflächlich  nur  die  Quer- 
fasern zu  sehen  sind.  Zwischen  den  gekreuzten  Fasern  der  Brücke  ist  graue 
Masse  eingetragen,  wie  am  horizontalen  Schnitt  derselben  zu  bemerken  ist. 

Das  verlängerte  Mark,  Medulla  oblongata  s.  Bulbus  medullae 
spinalis,  ist  ein  weisser,  unpaarer  Markzapfen,  der  durch  das  Foramen 
occipitale  muijitum  in  das  Rückenmark  übergeht,  von  welchem  er  Form 
und  Bau  zum  Theil  beibehält.  Er  wird  durch  seichte  läingeneinschnitte 
in  mehrere  Stränge  eingetheilt,  welche  theils  Fortsetzungen  der  ober- 
flächlichen Stränge  des  Rückenmarks  sind,  theils  aus  dem  Inneren  des 
Rückenmarks  gegen  die  Oberfläche  des  verlängerten  Marks  auf'taueheu. 
An  dem  unteren  Umfange  der  Medulla  oblongata  sieht  man  die  beiden 
Pyramiden  ( Pyramides)  durch  den  Sulcus  longitudinalis  anterior  ge- 
trennt. Nach  aussen  von  ihnen  liegen  die  stark  gewölbten  Oliven 
(Olivae),  und  neben  diesen  die  strangförmigen  Körper,  Corpora 
restiformia,  welche  von  der  Seite  der  Medulla  oblongata  weg,  zu  den 
Hemisphären  des  kleinen  Gehirns  treten,  und,  weil  sie  sich  in  diese  so 
einsenken,  wie  die  Pedunculi  cerebri  in  die  Halbkugeln  des  grossen  Ge- 
hirns, auch  Pedunculi  cerebel/i,  Schenkel  des  kleinen  Gehirns,  ge- 
nannt werden.  Sucht  man  durch  Auscinanderziehen  der  beiden  Pyra- 
miden eine  tiefere  Einsicht  in  den  Sulcus  longitudinalis  anterior  zu  ge- 
winnen, so  erblickt  man  gekreuzte  Bündel  von  einer  Pyramide  zur  an- 
deren gehen;  und  schneidet  man  die  Olive  ein,  so  sieht  man  in  ihr 
einen  weissen,  mit  einer  dünnen,  grauen,  zackig  ein-  und  ausgebogenen 
Lamelle  umgebenen  Markkern  — den  Nucleua  s.  Corpus  dentatum  olirae. 
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Um  die  obere  Fläche  der  Medulla  oblongata  zu  gehen,  genügt  es 
nicht,  sie  einfach  umzubeugen;  man  würde  dadurch  nur  da«  hintere 
Ende  der  Schreibfeder,  d.  h.  den  in  den  Sv/cus  /ongituifinalis  poste- 
rior sich  fortsetzenden  hinteren  Winkel  der  Rautengrube  sehen.  Es  ist 
vielmehr  noth wendig,  vor  der  Hand  von  der  Medulla  oblongata  abzu- 
stehen, und  die  untere  Fläche  des  kleinen  Gehirns  zu  untersuchen.  Um 
sie  ganz  zu  übersehen,  exstirpirt  man  die  Medulla  oblongata  durch  Tren- 
nung der  Corpora  restiformia  und  Ablösung  vom  Pons  I ’aroli,  worauf 
man  die  untere  Fläche  des  kleinen  Gehirns  in  ihrer  ganzen  Breite  erblickt. 

Man  findet  nun  beide  Hemisphären  des  kleinen  Gehirns  zwar  mit 
einander  in  Verbindung  stehend,  aber  durch  eine  tiefe,  mittlere  Furche, 
in  welcher  die  Medulla  oblongata  lag,  von  einander  getrennt.  Diese 
Furche  ist  das  Thal,  1 ’ul/ecula  Reilii.  Sie  eftdet  nach  hinten  in  der 
Jncisura  marginalis  posterior,  ein  Einbug  zwischen  den  hinteren  con- 
vexen Rändern  beider  Kleinhirn-Hemisphären. 

Jede  Hemisphäre  zeigt  an  ihrer  unteren  Fläche  vier  Lappen,  deren 
jeder  aus  mehreren,  parallelen,  aber  schmalen  Gyri  besteht: 

1)  Der  hintere  Unterlappen,  Lobus  inferior  posterior  s.  semi- 
lunaris,  läuft  als  ein  Ründel  mehrerer  paralleler  Gyri,  dem  hinteren 
Rande  der  unteren  Fläche  entlang,  von  der  Incisura  marginalis  posterior 
an  nach  aussen. 

2)  Der  keilförmige  Lappen,  Lobus  cuneiformis , läuft  von  aus- 
sen und  vorn  nach  hinten  und  innen  zum  Thale,  und  nimmt  auf  diesem 
Zuge  an  Breite  ab,  wodurch  er  keilförmig  wird. 

3)  Die  Mandel,  Tonsilla,  liegt  an  der  inneren  Seite  des  vorigen 
zunächst  am  Thale,  und  springt  unter  allen  Lappen  am  meisten  nach 
unten  hervor. 

Die  Furchen,  welche  diese  drei  Lappen  von  eiuauder  trennen,  sind 
mit  dem  hinteren  Rande  der  Hemisphäre  fast  parallel,  und  erscheinen  be- 
deutend tiefer  als  jene,  welche  die  einzelnen  Gyri  Eines  Lapj>ens  von 
einander  scheiden. 

4.  Die  Flocke,  Flocculus  s.  Lobulus  (das  Anhangsläppchen), 
ist  ein  loses  Büschel  kleiner  und  kurzer  Gyri,  welches  auf  dem  l’ro- 
erssiis  cerebelli  ad  pontem  liegt,  und  sich  in  den  markweissen  Stiel, 
Pedunculus  Jlocculi,  fortsetzt,  welcher  sich  bis  zum  Unterwurm  (siehe 
weiter  unten)  als  hinteres  Marksegel  verfolgen  lässt. 

Der  im  Thale  liegende  mittlere  Theil  des  kleinen  Gehirns  heisst 
Unterwurm,  Vermis  inferior.  Er  besteht  aus  vielen  schmalen,  parallel 
hinter  einander  liegenden,  queren  Gyri,  welche  wieder  in  vier  grössere 
Gruppen  zusammengefasst  werden.  Diese  sind  von  rück-  nach  vorwärts: 

ai  Die  Klappen wulst  (Burdach),  oder  besser,  die  kurze  Com- 
missur  (Reil),  weil  ihre  Gyri  die  der  hinteren  Unterlappen  verbinden. 

b)  Die  Pyramide,  eine  aus  stark  nach  hinten  gebogenen,  transver- 
salen Gyri  bestehende  Commissur,  welche  die  I.obi  cunei formet  verbindet. 
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c)  l)a»  Zäpfchen  ( Uvula  cerebelli).  Diese  passende  Benennung 
fiilirt  jener  Abschnitt  des  Unterwurms,  der  zwischen  den  Mandeln  zu 
liegen  kommt. 

dl  Das  Knötchen  (Sodulus)  begrenzt  als  kleiner,  rundlich  eckiger 
Körper  mit  schwach  angedeuteter  Läppehenabtheilung,  den  Unterwurm 
nach  vorn,  und  hängt  rechts  und  links  durch  eine  äusserst  zarte  durch- 
scheinende halbmondförmige  Markfaltc  (die  beiden  hinteren  Mark- 
segel, De/«  cerebelli  posterior a s.  Tarmi)  mit  den  Flockenstielen  zu- 
sammen. Jedes  hintere  Marksegel  kehrt  seinen  freien  coneaven  Band 
schief  nach  vorn  und  unten,  bildet  also  eine  Art  Tasche  (wie  die  I '«/- 
ruiae  semilunares  in  den  grossen  Schlagadern  des  Herzcnsi,  in  welche 
man  mit  dem  Scalpellheft  cingehen,  das  Segel  aufheben,  und  bis  in  die 
Flockenstiele  verfolgen  kann.  Tliut  man  es  nicht,  so  hat  man  oft  Muhe, 
die  Segel,  ihrer  Durchsichtigkeit  und  ihres  Anklebens  an  die  Nachbar- 
wand wegen,  zu  sehen. 

Man  bemerkt  bei  dieser  Ansicht  noch  die  Bin  de  arme  des  kleinen 
Gehirns,  1‘rocessns  cerebelli  ad  eorpus  guadrii/eminum.  Sic  erstrecken 
sich  — auf  jeder  Seite  einer  — von  den  Hemisphären  scheinbar  nur 
zum  hinteren  Paar  des  Yierhtigels,  setzen  sich  jedoch  unter  dem  Vicr- 
httgel  in  die  Haube  fort.  Ihr  Austrittspunkt  aus  der  Hemisphäre  liegt 
vor  und  Uber  der  Eintrittsstelle  des  Pedunculus  cerebelli.  Sie  conver- 
giren  gegen  den  VierhUgel  zu,  und  fassen  ein  dünnes,  graulich  durch- 
scheinendes Markblättchen  — die  graue  Gehirnklappe,  vorderes 
Marksegel,  Valrula  cerebelli  s.  Velum  medulläre  anterius,  zwischen 
sich,  welches  vorn  mit  dem  lauteren  VierhUgelpaar,  rückwärts  mit  dem 
Vordertheile  de»  Unterwurms  Zusammenhänge  und  somit  an  allen  seinen 
vier  Bändern,  wie  ein  Spiegelglas  in  seinem  Balunen,  befestigt  ist. 

Zieht  man  beide  Mandeln  von  einander,  so  bemerkt  man,  dass  das 
Thal  des  kleinen  Gehirns  sich  rechts  und  links  in  einen  Blindsack,  die 
sogenannten  Nester,  fortsetzt,  der  zwischen  dem  Marklager  des  kleinen 
Gehirns  und  der  oberen  Fläche  der  Mandel  liegt,  und  an  dessen  oberer 
Wand  das  hintere  Marksegel  mit  seinem  convexen  Bande  befestigt  ist. 

Es  ist  leicht  begreiflich,  «lass  zwischen  «ler  Medulla  oblongala  mul  «lein 
l'nlcrwurme  ein  freier  Raum  Übrig  bleiben  muss,  in  welchen  man  von  hinten 
her,  durch  eine,  zwischen  dem  hinteren  Ramie  «les  Wurmes  und  der  bledulla 
oblongala  befindliche,  und  nur  durch  die  darflber  wegziehende  Arachnoulea 
verschlossene  Oefliiung  — dem  Qucrschlilz  des  kleinen  Gehirns  — 
eindringen  kann.  Dieser  freie  Raum,  dessen  obere  Wand  durch  «len  l’nler- 
wurm  und  die  graue  Gehirnklappe  gebildet  wird,  dessen  Scilenwände  durch 
die  Mandeln,  und  «lessen  untere  Wand  durch  die  Rautengruhe  der  Mrdulla 
oblongala  dargestellt  wird,  und  als  dessen  paarige  seitliche  Ausbuchtungen  die 
Nester  angesehen  werden  müssen,  ist  die  vierte  Gehirnkammer,  Ven- 
triculus  cerebri  i/uarlus,  deren  räumliche  Verhältnisse  durch  die  im  nächsten 
Paragraph  folgetnle  Darstellung  anschaulich  werden. 


Lehrbuch  der  Anatomie.  15.  Aufl. 
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§.  290,  Anatomie  des  kleinen  Gehirns  von  oben.  Vierte 
Gehirnkammer. 

Zur  Vornahme  dieser  Untersuchung  soll  ein  frisches  Gehirn  ver- 
wendet werden.  Nur  im  Nothfalle  könnte  jenes,  an  welchem  das 
kleine  Gehirn  von  unten  auf  studirt  wurde,  benutzt  werden,  wobei  das 
abgeschnittene  verlängerte  Mark  mit  einem  dUnnen  Holzspan  der  Länge 
nach  durchstochen,  und  in  der  VarolsbrUcke  wieder  befestigt  werden 
müsste.  Instruetiver  ist  es,  au  einem  zweiten  Schädel  die  Decke  des- 
selben summt  den  Hirnhäuten  abzutragen,  hierauf  durch  zwei  im  Fortunen 
oeeipitale  moginim  eonvergirende  Schnitte  die  Hinterhauptschuppe  heraus- 
zusägen, und  die  Hinterlappen  des  grossen  Gehirns  senkrecht  abzutragen, 
um  das  Tentorium  frei  zu  machen  und  zu  entfernen.  Man  kann,  um 
grösseren  Spielraum  zu  gewinnen,  noch  die  hinteren  Bogen  des  Atlas 
und  Epistrophcus  ausbrechen,  um  den  Uebergang  des  verlängerten  Markes 
in  das  Rückenmark  Ubersehen  zu  können.  Diese  Behandlungsweise  ge- 
währt den  grossen  Vortheil,  die  Theile  in  ihrer  natürlichen  Lage  über- 
blicken zu  lassen,  und  die  Stellung  der  Flächen  und  Achsen  des  Gehirn- 
stammes  richtig  zu  beurtheilen , was  am  herausgenommenen  Gehirne, 
welches  auf  einer  Horizontalebene  liegt,  nicht  zu  erreichen  ist.  Man 
bedient  sich  jedoch  meistens  eines  herausgenommenen  Gehirns,  weil  die 
Arbeit  leichter  ist. 

Die  beiden  Hemisphären  des  kleinen  Gehirns  hängen  an  ihrer  oberen 
Fläche  in  der  Mittellinie  durch  den  stark  hervorragenden  Oberwurm, 
Vermix  superior,  zusammen,  indem  die  Gvri,  meist  ohne  Unterbrechung, 
von  einer  Hemisphäre  in  die  andere  ttliergehen.  Der  Oberwurm  ist  der 
schmälste  Theil  des  kleinen  Gehirns,  welches  somit  die  Gestalt  einer 
querliegenden  Acht  t x i besitzen  wird.  Der  dem  vorderen  und  hinteren 
Ende  des  Oberwurms  entsprechende  Einbug  wird  auch  als  Incisura 
marginalis  anterior  et  posterior  bezeichnet. 

Die  obere  Fläche  beider  Kleinhirn  -Hemisphären  wird  von  der 
unteren  durch  einen  tiefen,  an  der  äussersten  Umrandung  des  kleinen 
Gehirns  herundaufenden  Einschnitt,  Sulcus  magnus  horisonlalis , ge- 
schieden. 

Man  unterscheidet  an  jeder  Hemisphäre  zwei  Lappen: 

aj  Der  vordere  oder  ungleich  vierseitige  Lappen,  Lohn* 
superior  anterior  s.  guatlrangularis. 

b)  Der  hintere  oder  halbmondförmige  Lappen,  Lobus  su 
perior  posterior  s.  semilunaris. 

Die  Grenze  zwischen  beiden  bildet  eine  nach  hinten  convexe,  1 *" 
tiefe  Furche. 

Der  Oberwurm  besteht  aus  einer  Colonne  querer  und  parallel 
hinter  einander  folgender  Gyri,  welche  zusammengenommen  einen  er- 
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habenen,  beide  Hemisphären  vereinigenden  Rücken  bilden,  dessen  quere 
Furchung  allerdings  mit  dem  geringelten  Leibe  einer  Raupe  Aelinlich- 
keit  hat,  wodurch  der  sonderbare  Name  des  Wurmes  entstand.  Die 
Summe  der  Gyri  wird  durch  tiefere  Furchen,  wie  es  am  Unterwurme 
der  Fall  war,  in  drei  Abtheilungen  gebracht.  Diese  sind,  von  vor-  nach 
rückwärts  gezählt,  folgende: 

ai  Das  Centralläppchen,  Lobulus  centralis,  eine  Folge  von  8 
bis  lo  Gyri,  mit  einem  Mittelstücke  und  den  beiden  Flügeln,  Alae, 
welche  in  die  vordersten  Gyri  der  vorderen  Lappen  der  Hemisphären 
übergehen. 

bi  Der  Berg,  Montieuhu,  dessen  höchste  Stelle  Cacumen  (Wipfel), 
und  die  darauf  folgende,  schief  nach  hinten  und  unten  abfallende  Neige 
lteclire  (Abhang)  genannt  wird.  Er  ist  die  grösste  Abtheilung  des 
Oberwurmes,  und  verbindet  die  hinteren  Gyri  der  vorderen  Lappen. 

c)  Das  Wipfel  bla  tt,  Folinm  cacummis,  besser  Commissura  loborum 
semihinarium,  liegt  als  einfache,  kurze  und  quere  Commissur,  zwischen 
den  inneren  Enden  der  Lobi  semilunares,  dicht  Uber  dem  Anfänge  des 
Unterwunnes,  in  der  Incisura  marginulis  posterior. 

Die  Gyri  von  a)  und  b)  sind  sämmtlich  nach  vorn  eoneav.  Biegt 
man  das  Centralläppchen  mit  dem  Scalpellhefte  zurück,  so  sieht  man 
beide  Bindearme  des  kleinen  Gehirns  zum  Vierhügel  aufsteigen,  und 
zwischen  ihnen  die  graue  Gehimklappe  ausgespannt,  welche  aber  nicht, 
wie  bei  der  unteren  Ansicht,  eben  und  glatt,  sondern  mit  fünf  sehr 
niedrigen  und  platten,  grauen  und  quergcstellten  Gyri  besetzt  ist,  welche 
zusammengenommen  ein  zungcnfOnniges,  nach  vorn  abgerundetes  graues 
Blatt  bilden  — die  Zunge,  Lingula.  Die  Zunge  hängt  nach  hinten 
mit  dem  Centralläppchen  zusammen.  Sie  bedeckt  nicht  die  ganze  graue 
Klappe.  Ein  kleines  Stück  derselben  bleibt  vorn  von  ihr  unbedeckt, 
und  zu  diesem  sieht  man  von  der  mittleren  Furche  des  hinteren  Vier- 
bügelpaares  das  kurze  Bändchen,  Frenulum  reli  mndullaris,  herunter- 
steigen. 

Zieht  man  den  Lohns  superior  anterior  stärker  vom  Vierhügel  #ab, 
um  den  Bindearm  frei  zu  bekommen,  so  sieht  man  seine  äussere  Fläche 
mit  einer  Markschleife  umgürtet,  welche  zum  hinteren  Vierhügelpaar  hin- 
aufsteigt, und  der  Gurt,  Laqueus  s.  Lemniscus,  genannt  wird. 

Wird  der  Wurm  vertical  durcligeschnitten , so  erseheint  an  seiner 
Schnittfläche  das  schmale,  weisse  Marklager  desselben,  welches  7 — 8 
Aeste  abgiebt,  die  in  die  Abtheilungen  des  Ober-  und  Unterwurms  ein- 
dringen,  und  mit  ihren  weiteren  Verästlungen,  welche  sämmtlich  mit 
grauer  Rindensubstanz  eingefasst  werden,  den  Lebensbaum  des  Wurms, 
Arbor  ritae  rermis,  bilden.  Aehnlich  findet  man  das  Marklager  jeder 
Hemisphäre,  bei  jedem  Durchschnitte,  mit  allseitig  herauswachsenden  • 
Markästen  und  Zweigen  besetzt,  als  Arbor  ritae  cerebelli. 

Die  allen  Botaniker  nannten  die  Thuja  occidentalis,  weil  sie  immer  grünt, 
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Arbor  rilat.  Die  Aelinliclikeil,  welrlie  die  Ansicht  der  Dtirrhsrlmitlsflächc  des 
kleinen  Gehirns  mit  den  zackigen  Blattern  dieses  Baumes  hat , veranlasst  die 
Benennung:  Lehensbauin. 

Nun  exstirpirt  man  die  durch  den  Vertiealschnitt  schon  getrennten 
Hälften  des  Wurms,  um  eine  freiere  Einsicht  in  die  vierte  Himkammer 
zu  eröffnen,  und  die  obere  (hintere)  Fläche  deg  verlängerten  Markes, 
* welche  den  Boden  der  vierten  Kammer  bildet,  hloszulegen.  Man  be- 
merkt nun,  dass  die  beiden  hinteren  Stränge  des  Rückenmarks,  zwischen 
welchen  der  Sulcus  lonijilutlina/is  posterior  liegt,  nach  vorn  und  oben 
divergiren,  um  als  Corpora  restiformia  zum  kleinen  Gehirn  zu  treten. 
Der  Sulcus  longiludinalis  posterior  muss  sich  also  erweitern,  und  einen 
nach  vom  offenen  Winkel  darstellen.  Setzt  man  an  diesen  Winkel  jenen 
an,  welcher  durch  die  aus  dem  kleinen  Gehirn  zum  hinteren  Yierhügel- 
paar  eonvergent  aufsteigenden  Bindearme  gebildet  wird,  so  erhält  man 
eine  Raute  mit  vorderem  und  hinterem  Winkel,  und  zwei  Seitenwinkeln. 
Dieses  ist  die  Rautengrube,  Korea  rhomboidalis,  welche  den  Boden 
der  vierten  Hirnkammer  bildet.  Ihre  Grundfläche  ist  mit  einer  grauen 
Schicht  belegt,  Lamina  cinerea  sinus  rhomboidei,  welche  eine  Fortsetzung 
der  grauen  Substanz  des  Rückenmarks  ist,  und  durch  eine  vom  vorderen 
zum  hinteren  Winkel  herablaufende  Furche,  die  in  den  Sulcus  longi- 
tudinalis  posterior  übergeht,  in  zwei  Seitenhälften  getlieilt  wird.  Dieser 
grauen  Lamelle  sind  weisse  quere  Markstreifen  (Taeniolne  medulläres ) 
eingewebt.  Man  hat  jüngst,  an  einem  Hingerichteten,  das  Ependvma  der 
Rautengrube  flimmern  gesehen  (Vircbow  schon  früher  beim  Kaninchen). 

Der  zwischen  den  divergirenden  Corpora  restiformia  eingeschlossene 
hintere  Winkel  der  Rautengrube  hat  eine  augenfällige  Aehnliehkeit  mit 
dem  Ausschnitte  einer  Feder,  deren  Spalt  durch  den  Sulcus  longitudinalis 
posterior  vorgestellt  wird,  und  führt  deshalb  den  schon  von  Herophilus 
gebrauchten  Namen  der  Schreibfeder,  Calamus  scriptorius.  Der  vor- 
dere Winkel  der  Rautengrube,  welcher  erst  nach  Entfernung  der  grauen 
Gehimklappe  zu  Gesichte  kommt,  hängt  durch  den  Aquaeductus  St/Ir ii, 
dessen  Endüffnung  bei  den  Alten  auch  Anus  cerehri  hiess,  mit  der  dritten 
Kammer  zusammen.  Die  Seitenwinkel  buchten  sich  zu  den  Nestern 
aus,  welche  unvollkommene  Wiederholungen  der  Seitenkammem  des 
grossen  Gehirns  sind.  Der  zwischen  dem  Untervvurm  und  der  Rauten- 
grube liegende  Raum  ist  nun  die  vierte  Hirnkammer  (Ventricuhu 
nobilis  der  Alten,  weil  sie  sämmtliche  Nerven  in  ihm  entstehen  Hessen). 
Sie  ist  nach  hinten  und  unten  nicht  durch  Markwand  geschlossen,  son- 
dern offen.  Die  Oeffnung  wird  durch  die  Arachnoidea,  welche  von  den 
Mandeln  und  dem  Untervvurm  zur  Medulla  oblungata  überspringt,  gleich- 
sam verhängt.  Die  Pia  mater  bildet  in  der  vierten  Hirnkammer  den 
paarigen  Plejrus  choroideus  rentriculi  quarti,  welcher  sich  längs  der 
Pedunculi  Jloccorum  hin  erstreckt,  mit  dem  Adergeflecht  der  dritten 
Kammer  aber  nicht  unmittelbar  zusammenhängt. 
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Wird  eine  Hemisphäre  des  kleinen  Gehirns  quer  durchgcschnitten, 
so  sieht  man  in  ihrem  mit  Aesten  und  Zweigen  besetzten  weissen  llark- 
lager,  nach  vorn  und  innen  den  gezuckte u Körper,  Nuc/eus  dentutus, 
Corpus  rhomhoideum  s.  ciliare,  als  einen  weissen,  mit  einem  grauen, 
zackigen  Saume  eiugehegten  Kern  der  Hemisphäre. 

In  den  ersten  Enlvvicklungsstadien  bestellt  das  Einbryohirn  aus  drei  hinter 
einander  liegenden,  und  unter  sich  conjinunieiremlen,  häutigen  Illasen,  deren  dritte 
mit  dein  gleichfalls  häutigen  tlilrkemnarksrohr  Zusammenhang!.  Man  nennt  die 
drei  Hinsehen:  Vorder-,  Mittel-  und  Hinterhirn.  Sic  sind  mit  gallertigem  Fluidum 
gefüllt.  Auf  dem  Boden  derselben  entstehen  Ablagerungen  festerer  Nervensnb- 
slauz,  welche  sich  allmälig  längs  der  Wände  der  drei  Bläschen  nach  oben  aus- 
dehnen. In  der  Mittellinie  der  oberen  lliriiblasenwand  slossen  die  Ablagerungen 
zusammen.  Gleichzeitig  gewinnen  diese  Ablagerungen  an  Dicke,  verengen  die 
Höhlen  der  drei  Blasen,  und  verdrängen  sie  endlich  so,  dass  im  Erwachsenen 
nur  kleine  Reste  derselben , als  Gehirnhöhlen , übrig  bleiben.  Was  sich  am 
Boden  der  Blasen  bildete,  ist  Gehirnstamm,  was  sich  an  den  Wänden  hin- 
auf ahlngerte,  ist  Gewölhtheil.  Die  vordere  lliniblase  bildet  durch  seitliche 
Ausbuchtung  die  Augcnhiascn  als  erste  Anlage  des  Sehorgans , während  ihr 
mittlerer  und  vorderster  Thoil , rasch  nach  aufwärts  und  rückwärts  wuchernd, 
zu  einer  grossen  Blase  sich  entwickelt,  welche  das  Mittel-  und  Hinterhirn  über- 
wächst, und  durch  eine  in  der  Medianlinie  sieh  bildende  Einfüllung  in  die  bei- 
den Grosshirn  -Hemisphären  s'ieli  absehnilrt.  Die  Seitenkammern  sind  die  bei 
zunehmender  Dicke  der  Wand  miausgefüllt  bleibenden  llühlenresle  der  vonlereu 
Gehirnblase.  Die  mittlere  lliniblase  wird  zum  Vierhügcl,  welcher  als  Ueber- 
ldeibsel  seiner  primitiven  Blasenfonu  den  Aquaeductus  Sylvü  enthält.  Was 
unter  dem  Aquaeductus  liegt,  gehört  zum  Gehirnstamm , — was  über  dun 
liegt,  zum  Gewölhtheil.  An  der  hinteren  lliniblase  müssen  zwei  Tlieile  unter- 
schieden werden.  In  dem  vorderen  wölbt  sieh  die  Nervensuhstanz  oben  voll- 
ständig zusammen , und  bildet  dadurch  die  erste  Andeutung  des  kleinen  Ge- 
hirns. In  dem  hinteren  Tlieile  dagegen  wuchert  die  .Nerveusubslanz  nur  auf 
dem  Boden  desselben,  es  eutsleht  kein  Gewölhtheil,  und  die  Höhle  des  Hinter— 
bims  klatft  somit  nach  oben  als  Bautengrube. 


§.  291.  Rdckenmark. 

Das  Rückenmark,  Medulla  spinulis,  ist  der  in  der  Rückgrats- 
hölile  gelegene,  eylindrisehe  Abschnitt  des  centralen  Nervensystems.  Es 
verhält  sieh  dem  Scheine  nach  zum  knöchernen  Rückgrat,  wie  das  Mark 
zu  den  langröhrigen  Knochen.  Dieser  rohe  Vergleich  veranlasste  seinen 
Namen.  Es  geht  ohne  scharfe  Grenze  nach  oben  in  die  Medulla  ob- 
longe tn  über,  und  endigt  unten  schon  am  ersten,  seltner  am  zweiten 
Lendenwirbel  mit  einer  stumpf  kegelförmigen  Spitze  (Coitus  medullaris 
termina/is ),  von  welcher  das  Filii m terminale  (siehe  §.  2Sä.  C.)  sich  bis 
zum  Ende  des  Sackes  der  harten  RUckcnmarkhaut  erstreckt. 

Die  mit  jeder  Beugung  des  Rückgrats  verbundene  Dehnung  des  Rücken- 
marks bedingt  eine  etwas  höhere  Stellung  des  Conus  medullaris.  Ein  durch 
das  Ligamentum  interrerlebrale  zwischen  letzten  Brust-  und  ersten  Lenden- 
wirbel eingestossenes  Scalpell  IrilTl  den  Conus  medullaris  nicht  mehr,  wenn 
der  Bücken  der  Leiche  gebogen  war.  Aus  diesem  Grunde  wird  auch  bei  Ihn  k- 
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Ilgen  das  Rückenmark  hoher  als  sonst,  am  letzten  Rückenwirbel,  enden.  — 
Das  Rückenmark  ist  kein  gleichlürmig  cvlindrischer  Strang.  Am  Halse  und 
gegen  sein  unteres  Ende  zu  ist  es  dicker  als  im  Brustsegment,  weil  es  an  den 
beiden  genannten  Orlen  stärkere  Nerven  zu  erzeugen  hat,  als  an  der  schma- 
leren Zwischenstelle.  Es  kann  überhaupt  als  Regel  gelten,  dass  die  Dicke  des 
Rückenmarks  im  geraden  Verhältnis»  mit  der  Dicke  der  stellenweise  abzu- 
gebenden Nerven  wächst.  Die  vergleichende  Anatomie  liefert  die  triftigsten 
Belege  dafür.  So  erscheint  bei  jenen  Fischen , deren  Brustflossen  sieb  zu 
mächtigen  Schwingen  entwickeln,  wie  bei  den  fliegenden  Fischen,  jener  Theil 
des  Rückenmarks,  welcher  die  Nerven  zu  den  Flossen  entsendet,  unvcrhällniss- 
triässig  dick.  Bei  den  Frdschen  ist  jene  Anschwellung  des  Rückenmarks,  aus 
welcher  die  Nerven  für  die  hinteren,  so  auffallend  entwickelten  Extremitäten 
entstehen,  ungleich  grosser,  als  die  vordere  Anschwellung,  welche  den  Nerven 
der  vorderen  schwächeren  Extremität  ihre  Entstehung  gicbl.  Bei  den  Schild- 
kröten, deren  Rtimprncrvon,  wegen  des  unbeweglichen  und  unempfindlichen 
Rürkenschildes,  sehr  mangelhaft  entwickelt  sind,  bildet  das  Rückenmark  ain 
Ursprung  der  Nerven  der  vorderen  und  hinteren  Extremitäten  zwei  ansehnliche, 
nur  durch  einen  relativ  dünnen  Strang  mit  einander  verbundene  Inlumes- 
cenzen. 

Das  Rückenmark  besteht  aus  zwei  halbcylindrischen  Seitenhälften, 
welche  aussen  markweiss,  innen  grau  gefärbt  sind,  und  ihrer  ganzen 
Länge  nach  so  dicht  au  einander  liegen,  dass  sie  nur  Einen  Cylinder 
zu  bilden  scheinen,  an  welchem  jedoch  die  Gegenwart  eines  vorderen 
und  hinteren  Sulcus  longitudinalis  s.  medianus  den  Begriff  der  Paarung 
seitlicher  Hälften  aufrecht  erhält.  Der  Sulcus  longitudinalis  posterior  ist 
nur  am  Halssegment  des  Rückenmarks  deutlich  ausgesprochen,  der  an- 
terior erstreckt  sich  durch  die  ganze  Länge  des  Rückenmarks  mit  nach 
abwärts  zunehmender  Tiefe.  Beide  Sulci  nehmen  faltenförmigc  Fort- 
sätze der  Pia  muter  auf.  — Auf  dem  Grunde  des  Sulcus  longitudinalis 
anterior  hängen  die  oberflächlichen  weissen  Lagen  beider  Seitenhälften 
des  Rückenmarks  durch  die  Commissura  anterior  unter  einander  zu- 
sammen. Ob  auch  im  Grunde  des  Sulcus  longitudinalis  posterior  eine 
Commissura  posterior  vorkommt,  wird  eben  so  oft  behauptet,  als  ge- 
läugnet. 

Mau  liess  bis  auf  die  neueste  Zeit  an  jeder  Seitenfläche  zwei  Sulci 
laterales,  einen  anterior  und  posterior,  herablaufen.  Der  anterior  existirt 
gewiss  nicht ; der  posterior  allerdings,  aber  zuweilen  so  undeutlich,  dass 
es  besser  wäre,  die  Sulci  laterales  ganz  aufzugeben,  und  ihnen  die  Ur- 
sprungslinien der  »'orderen  und  hinteren  Wurzeln  der  Rückenmarksnerven 
zu  substituiren.  — Das  Rückenmark  enthält  nicht  blos  im  Embryo,  son- 
dern durch  das  ganze  Leben  hindurch  einen  an  dünnen  Querschnitten 
leicht  erkennbaren,  sehr  feinen  Kanal  (CanaUs  mcdullae  spinalis),  als 
Fortsetzung  der  vierten  Ilirukammer.  Derselbe  ist  mit  Cylindcrcpithel 
(Flimmerepithel?)  ausgekleidet. 

Die  oberflächliche  Schicht  des  Rückenmarks  besteht,  wie  oben  ge- 
sagt, aus  weisser,  der  innere  Kern  aus  grauer  Substanz.  Der  graue 
Kern  besteht,  so  wie  die  xveisse  Kückeuuiarkssubstauz , ebenfalls  aus 
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zwei  Seitcntheilen , welche  durch  eine  mittlere  graue  Commissur  Zu- 
sammenhängen. Ein  Querschnitt  des  ltllckenmarks  zeigt  das  Verhält* 
niss  der  weissen  und  grauen  Masse.  Das  Bild  gestaltet  sich  aber  anders, 
je  nach  der  Höhe,  in  welcher  das  Küekenmark  durchschnitten  wurde. 
Im  Allgemeinen  lässt  sich  sagen,  dass  jeder  Seitentheil  des  grauen  Kerns 
die  Gestalt  einer  nach  aussen  concarcn,  nach  innen  convexen  Rinne  hat. 
Die  convexen  Flächen  beider  Rinnen  hängen  durch  die  Commissur  zu- 
sammen, und  gewähren  somit  im  Querdurcbsehnitt  die  Gestalt  eines 
yc-  Die  beiden  hinteren  Hörner  dieses  sind  länger  und  dllnner, 

und  gegen  den  Sulcus  lateralis  posterior,  in  welchem  die  hinteren  Wur- 
zeln der  Rtlckenmarksnerven  auftauchen,  gerichtet,  welchen  sie  fast  er- 
reichen. Die  vorderen  Hörner  sind  kürzer  und  dicker,  und  sehen  gegen 
die  vormals  als  Sulcus  lateralis  anterior  bezeiehnete  Ursprungslinie  der 
vorderen  Wurzeln  der  Rüekenmarksnerven.  Die  hinteren  Hörner  ver- 
danken ihre  grössere  Länge  einem  nicht  mehr  grauen,  sondern  aus 
hellerer,  gelblicher,  gelatinöser  Substanz  bestehenden  Ansätze  (Substantia 
gelatinosa,  R o 1 a n d o). 

Der  graue  Kern  des  Rückenmarks  besteht,  nebst  sehr  leinen  Nerven- 
röhrchen  tnach  Lenhossek  richtiger  Bindegewebsfasern),  vorzugsweise 
aus  eckigen,  granulirten  Zellen,  mit  mehreren  Kernen,  und  verästelten 
blassen  Fortsätzen,  von  welchen  es  noch  nicht  mit  voller  Sicherheit  ent- 
schieden ist,  ob  sie  sich  in  die  Nervenröhrchen  des  grauen  Kernes  fort- 
setzen,  wogegen  die  Verbindung  der  Fortsätze  benachbarter  Zellen  unter 
einander,  nach  Lenhossek’s  umfassenden  Untersuchungen,  keinem 
Zweifel  unterliegt.  Die  Zellen  der  Substantia  gelatinosa  der  hinteren 
Hörner  sind  kleiner,  haben  weniger  Fortsätze,  und  in  der  Regel  nur 
Einen  Kern. 

Durch  die  Richtung  der  Sulei  wird  die  Oberfläche  des  Rückenmarks 
in  sechs  markweisse  Stränge  getheilt.  Diese  sind: 

a)  Die  beiden  vorderen  Stränge,  rechts  und  links  vom  Sulcus 
longitudinal is  anterior.  Ihre  innersten  und  zugleich  tiefsten  Fasern  kreu- 
zen sich  im  (»runde  des  Sulcus  longitudinalis  anterior,  wodurch  die  so- 
genannte Commissur  des  Rückenmarks  entsteht. 

b)  Die  beiden  Seiten  stränge  zwischen  den  Ursprüngen  der 
vorderen  und  hinteren  Wurzeln  der  Rückenmarksnerveu. 

c)  Die  beiden  hinteren  Stränge,  zu  beiden  Seiten  des  Sulcus 
longitudinalis  posterior,  deren  Fasern  sieh  jedoch  nicht,  wie  jene  der 
vorderen  Stränge,  mit  Bestimmtheit  kreuzen. 

Die  Zahl  dieser  Stränge  wird  gegen  den  ersten  oder  zweiten  Halswirbel 
durch  einige  neue,  zwischen  ihnen  aiiftauchende  Strangbildungen  vermehrt.  So 
schiebt  sieh  zwischen  beiden  vorderen  Strängen  ein  ans  der  Tiefe  des  Rücken- 
marks zur  vorderen  Fläche  desselben  strebendes  Do|)|ielh(lndel  ein  — die  beiden 
Pyramidenstränge,  welche  im  Aufsteigen  breiter  werden,  und  in  die  beiden 
Pyramide s der  iledulla  ohluugata  tibergehen.  Im  Atlasring  kreuzen  sieh  die 
inneren  Faserbtlndel  der  Pyramidenstränge  im  Sulcus  lumjitutlinalis  anterior 


Digitized  by  Google 


728 


§.  292.  Structur  des  Gehirns  und  Rückenmarks. 


(Decussatio  pt/rnmiilum).  Die  Kreuzuiigsfasern  scheinen  nicht  dem  Pvramiden- 
slrangc  allein  .nizugehtiren,  sondern  auch  von  den  Seitenslrüngcn  und  hinteren 
Strängen  ahzustaminen.  so  dass  ausser  der  seitlichen  Kreuzung  auch  eine  von 
hinten  nach  vorn  gerichtete  Kreuzung  cingeleitel  wird.  Zwischen  beiden  hin- 
teren Strängen  tritt  zunächst  am  Sulcus  longiludinalis  posterior  ein  neues 
Strangpaar  — die  zarten  Stränge  — auf,  und  der  noch  (Ihrige  Rest  der 
hinteren  Stränge  fuhrt  von  nun  an  den  Namen  der  Keilsträuge. 

Alle  diese  Stränge  sind  nur  auf  der  Oberfläche  deutlich  von  einander  ge- 
schieden, haben  keine  scharf  begrenzte,  tief  greifende  Sonderung,  wenigstens 
ist  diese  auf  anatomischem  Wege,  ohne  vorhergehende  Härtung  des  Gehirns, 
nicht  zu  conslatiren. 


§.  292.  Strudur  des  Gehirns  und  llflckenmarlis. 

Was  in  den  vorausgegangenen  Paragraphen  gesagt  wurde,  betrifft 
nur  die  Lage,  Gestalt,  und  die  Art  des  Nebcneiuauderscins  der  einzel- 
nen Gehimorgnne.  Ihr  innerer  Zusammenhang  unter  sieh  und  mit  dem 
Rückenmark,  ist  der  Gegenstand  einer  besonderen  Untersuchung  eigens 
hierzu  vorbereiteter  und  in  Chromsäure  gehärteter  Gehirne.  Die  Ergeb- 
nisse dieser  Untersuchung  sind  bei  weitem  noch  nicht  so  weit  gediehen, 
um  einen  auch  noch  so  bescheidenen  Anspruch  auf  Vollkommenheit 
machen  zu  können,  und  es  dürfte,  wenn  es  je  geschehen  sollte,  — einer 
spilten  Zukunft  Vorbehalten  sein,  diese  Lücke  der  anatomischen  Wissen- 
schaft auszuflillen. 

Die  bisherigen  Versuche,  den  Gehirnorganismus  unter  einem  ein- 
heitlichen Gesichtspunkte  aufzufassen,  waren  auf  Verfolgung  der  Mark- 
fasern vom  Rückenmark  zum  Gehirn,  und  ihre  Beziehungen  zu  der 
grauen  Substanz  gerichtet. 

Einen  gedräingten  Uebcrblick  dessen,  was  man  bereits  in  dieser 
Richtung  gewonnen,  enthält  folgende  Schilderung. 

1.  I)a  die  graue  Substanz  des  Gehirns  und  Rückenmarks  inehr 
Ganglienzellen  als  Nervenrührehen  enthält,  und  deshalb  für  sich  allein 
keine  deutlich  gefaserten  Bündel  oder  Stränge  bildet  (obwohl  der  Aus- 
druck grauer  Kernstrang  für  das  graue  Substanzlager  des  Rücken- 
marks häutig  gebraucht  wird),  sondern  nur  als  Einschaltungs-  oder  Be- 
lcgungsmasse  der  weissen  Markgebilde  getroffen  wird,  so  kann  bei  der 
Faserung  des  Gehirns  auf  sie  nur  NehenrUcksicht  genommen  werden. 
Sic  setzt  sieh  vom  Rückenmark,  dessen  Kern  sie  bildete,  längs  des  Bo- 
dens der  dritten  und  vierten  Kammer  bis  zum  grauen  Hügel  fort. 

2.  Die  weisse  Substanz  des  Rückenmarks  zeigt  theils  quere,  theils 
longitudinale  Faserung.  Die  longitudinale  Faserung  bleibt  durch  die 
ganze  Länge  des  Rückenmarks  so  ziemlich  constant  eine  parallele.  Die 
quere  Faserung  findet  sich  an  der  Commissur  l Kreuzungssteilei  der 
Vorderstränge,  und  in  jenen  Schichten  der  Seiten-  und  Hinterstränge, 
welche  zunächst  am  grauen  Kernstrang  liegen.  Die  weissen  Fasern  der 
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vorderen  und  hinteren  Wurzeln  sämmtlicher  Rttckenmarksnerven  hissen 
sieh  gleichfalls  als  quere  Fasergänge  bis  zu  den  vorderen  und  hinteren 
Hörnern  des  grauen  Kernstranges  verfolgen. 

3.  Die  Markmasse  des  System a cerebro -spinale  nimmt  von  unten 
nach  oben  (von  der  Medulla  spinalis  zu  den  Hemisphären!  zu.  Es  kann 
somit  das  Gehirn  nicht  blos  eine  Ausbreitung  oder  Entfaltung  der  lilik- 
kenmarkstränge  sein.  Es  müssen  vielmehr  successive  zu  den  bestehen- 
den, und  im  HUekemnark  präformirten  Fasern,  neue  hinzukommen.  Als 
Entstehungspunkte  dieser  neuen  Fasern  müssen  die  im  verlängerten 
Mark , im  kleinen  und  im  grossen  Gehirn  vorkommenden  Ganglien  an- 
gesehen werden.  Jede'  Anhäufung  grauer  Substanz  zu  grösseren  oder 
kleineren  Massen , welche  in  der  weissen  Substanz  eingesprengt  liegen* 
wird  Ganglion  genannt. 

4.  Die  Faserung  der  weissen  Substanz  schlägt  im  Gehirn  zwei 

Hauptrichtungen  ein:  a)  nach  der  Länge  (Fortsetzung  der  Stränge  des 
Rückenmarks i ; nach  der  Quere  (Commissuren  und  Kreuzungen!. 

Erstere  gehört  den  Rückenmarksträngen  an.  Die  Commissuren  sind 
wahrscheinlich  selbstständige  Gebilde,  und  nicht  im  unmittelbaren  Zu- 
sammenhang mit  den  Längsfaserzügen. 

5.  An  jedem  Hauptabschnitte  des  Gehirns  — Medulla  oblonynta. 
Cerebel/um,  (Webrum , — lassen  sich  beide  Faserrichtungeil  erkennen. 
Die  vorderen  Rüekenmarkstränge  werden  zu  den  1‘eduneu/is  cerebn,  und 
als  solche  zur  Grundlage  der  Hemisphären,  ihrer  Ganglien  und  Mark- 
lager;  die  seitlichen  treten  vorzugsweise  zu  den  Organen  des  Mittelhirns, 
und  die  hinteren  zum  Marklager  des  kleinen  Gehirns. 

(i.  Es  wurde  bereits  bemerkt,  dass  die  sechs  Hauptstränge  des 
Rückenmarks  an  der  Medulla  oblonynta  durch  neuen  Zuwachs  an  Strän- 
gen vermehrt  werden.  Es  schieben  sieh  zwischen  die  vorderen  Stränge 
die  beiden  Pyramidenstrftnge  ein,  und  die  durch  sie  auf  die  Seite  ge- 
drängten Vorderstränge  erleiden  durch  die  Oliven  eine  Durchbrechung. 

Es  spaltet  sich  nämlich  jeder  Vorderstrang  in  zwei  kleinere  Stränge, 
welche  einen  aus  rler  Tiefe  auftauchenden,  bohnenförmigen  Markkörper 
zwischen  sieh  fassen.  Dieser  Markkörper  (die  Olive!  ist  offenbar  die 
erste  Andeutung  einer  seitlichen  Entwickelung  von  Hemisphären,  welchen 
er  dadurch  noch  mehr  verwandt  wird,  dass  er  (wie  die  Halbkugeln  des 
grossen  und  kleinen  Gehirnsi  ein  Ganglion  enthält  (Corpus  dentatum 
olirae).  Die  Spaltungsschenkel  des  Vorderstranges  heissen  in  ihrer  Be- 
ziehung zur  Olive,  welche  sie  einscldiessen , innerer  und  äusserer 
Hülsenstrnng  i Burdach).  Zwischen  den  hinteren  Strängen  des 
Rückenmarks  dringen  am  verlängerten  Marke  die  beiden  zarten 
Stränge  i Burdach  i vor,  drängen  sie  auseinander,  und  da  die  hinte- 
ren Stränge  einen  Theil  ihrer  Fasern  nach  vom  treten  liessen,  um  die 
Pyramidenstränge  zu  erzeugen,  so  werden  sie  zugleich  schmächtiger 
werden,  und  eben  dadurch  den  zarten  Strängen  Platz  machen.  Der 


Digitized  by  Google 


730 


§.  292.  Structur  des  Gehirn»  und  Rückenmarks. 


liest  der  hinteren  Stränge  heisst  von  nun  au  im  weiteren  Verlaufe 
Keilstraug  (Burdaehj.  Der  Seitenstrang  der  Medulla  spinulis  geht 
in  den  Seiteustrang  der  Medulla  oblomjata  geradezu  fort.  Indem  die 
zarten  Sträuge  am  hinteren  Wiukel  der  Bautengrube  zu  divergiren  nn- 
fangen,  erscheint  durch  die  ganze  Länge  der  Bautengrube  noch  ein  neues 
Strangpaar,  welches  am  Bückenmark  nicht  zu  Tage  lag:  die  beiden 
runden  Stränge,  welche  aber  nicht  markweiss  sind,  da  sie  die  Fort- 
setzungen des  grauen  Kerns  des  Biiekenmarks  sind.  Geht  man  nun  vom 
Sulcus  lonyitudinalis  anterior  bis  zum  posterior  um  die  Medulla  oblon- 
yutu  herum,  so  trifft  man  auf  jeder  Seite  S Stränge:  I.  die  Pyramiden- 
sträuge,  2.  die  inneren  Iliilsensträuge,  3.  die  Oliven,  l.  die  äusseren  Hül- 
sensträuge,  5.  die  Seitenstränge,  6.  die  Keilstränge,  7.  die  zarten,  und 
b.  die  runden  Stränge. 

7.  Zu  diesen,  mit  Ausnahme  der  Pyramideukreuzuug , vorwaltend 
longitudinalen  Faserztlgen  des  verlängerten  Markes,  gesellen  sieh,  in 
wandelbarer  Menge  und  Entwicklung,  oberffächliche  und  tiefliegende 
Querfasern.  Die  oberflächlichen  gehen  von  dem  Sulcus  lonyitudinali* 
anterior  aus,  treten  vor  den  Pyramiden  und  den  Oliven  quer  nach  aus- 
sen, um  theils  in  den  äusseren  Ilillsenstrang,  theils  in  die  Corpora  res- 
tiforuiia  Uberzugeheu.  Einige  derselben  (die  hinteren)  beugen  als  Fi- 
brae  arciformes  um  den  unteren  Theil  der  Olive  herum,  um  ebenfalls  in 
die  Corpora  restiformiu  einzutreten.  Sind  sie  stark  entwickelt,  so  füh- 
ren sie  den  Namen  der  Gtlrtelschicht,  Stratum  zonale.  Springt  die 
hinter  der  Yarolsbrücke  liegende  Abtheilung  des  Stratum  zonale  gewölbt 
vor,  so  führt  sie  insbesondere  den  Kamen  der  Vor  brücke,  Propans, 
indem  sie  wohl  als  die  erste  Andeutung  der  queren  Brüekeufaserung 
genommen  werden  kann.  Die  tiefliegenden  Querfascm  erscheinen  am 
deutlichsten  im  Sulcus  lomjitudinalis  anterior,  und  werden  auch  als  obere 
Pyramidcnkreuzuug,  von  der  am  unteren  Ende  der  Medulla  oblon- 
yata  stattgehabten  unteren  Kreuzung  unterschieden.  Mau  sieht  diese 
Querfasern,  sowie  die  untere  Pyratuideukreuzung,  am  besten,  wenn  man 
eine  gehärtete  Medulla  oblonyata  im  Sulcus  lonyitudinalis  anterior  aus 
einander  bricht.  (Wahrscheinlich  gehören  die  im  Sinus  rhomboideus  ge- 
sehenen queren  Striae  medullures  diesem  ' Systeme  von  tiefen  Querfa- 
sern an.) 

8.  Die  Pyramiden-  und  inneren  Hülsenstränge  laufen,  ohne  seitliche 
Strahlungen  abzugebeu,  in  die  Schenkel  des  grossen  Gehirns  fort.  Der 
äussere  Hlllsenstrang,  der  grössere  Autheil  des  Seiten-  und  Keilstranges, 
und  der  kleinere  Anthcil  des  zarten  Stranges  bilden  das  Corpus  resti- 

Jorme,  welches  sich  zum  kleinen  Gehirn  wie  der  Pedunculus  cerebri  zum 
grossen  verhält.  Die  übrigen  Stränge  und  Strangtheile  gehen  zum  Vier- 
htlgel,  und,  unter  ihm  durch,  zur  Haube. 

9.  Die  Corpora  restiformia  s.  Pedunculi  cerebelli  senken  sich  in  die 
Marklager  der  Hemisphären  des  kleiuen  Gehirns.  Sie  werden  durch 
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deutliche  Querfasern  durchsetzt,  welche  entweder  theils  mit  den  hier 
abtretenden  Wurzeln  gewisser  Gehimnerven,  theils  mit  den  Flockenstielen 
Zusammenhängen.  — Das  Corpus  rhomboiileum  ist  in  eoneentrischen 
Schichten  des  Marklagers  eingekapselt,  welche  sich  abblättem  lassen 
(Valentin).  Selbst  die  dcu  G^ri  des  kleinen  Gehirns  zu  Grunde  lie- 
genden Marklamellen  sollen  noch  deutliche  Blätterschichten  enthalten. 
— Die  Valeula  cerebri  magna  ist  eine  wahre  Fortsetzung  des  Marklagers 
des  Wurms.  — Das  Marklager  des  kleinen  Gehirns  sendet  zwei  Faser- 
bündel  aus,  von  welchen  es  nicht  entschieden  ist,  ob  sie  Fortsetzungen  der 
Pedunculi  cerebetli,  oder  neue  Erzeugnisse  des  Marklagers  seien.  Letzte- 
res ist  wahrscheinlicher,  da  die  C'ontinuitiit  der  Pedunculi  mit  jenen 
Faserbllndeln  nicht  darzustellen  ist.  Diese  Faserbtlndel  sind:  a)  die 
Brttckenarme  uud  b)  die  Bindearme. 

a)  Die  Brilckenariiic  beider  Hemisphären  umfassen,  von  unten  her,  den 
in  die  Pedunculi  cerebri  gerade  aufsteigonileu  Faserzug  des  verlängerten  Markes, 
so  wie  von  obeuher  das  Corpus  quadrigeminum  sieh  Uber  denselben  wölbt. 
Das  Corpus  quadrigeminum  heisst  dieses  Umstandes  wegen  auch  Pons  Sglrii 
Die  Vamlsbrdekc  ist  die  untere,  die  Sylviscbe  Hrilrkc  der  obere  Bogen  eines 
Ringes,  durch  welchen  die  Stränge  der  Medulla  oblongalu  zu  den  Schenkeln 
des  Grosshirns  verlaufen-  Die  Varolsbrlieke  enthält  auch  selbstständige  Fasern, 
welche  ihr  wenigstens  nicht  durch  die  BrUckenarme  zugefUhrt  werden.  Sie  bilden 
die  obersle  Schichte  des  Pons  zunächst  an  den  runden  Strängen  unter  dem 
Aquaeductus  Sglrii,  und  gehen  unter  diesem  hogenfitrniig  von  den  rechten 
Hügeln  des  Corpus  quadrigeminum  zu  den  linken  herüber. 

b)  Die  Bimlearmc  steigen  zum  Corpus  quadrigeminum  hinauf,  bilden  es 
aber  nicht,  sondern  streifen  unter  ihm  weg,  uni  in  die  Haube  cinzugelien. 
Trägt  man  das  Corpus  quadrigeminum  ah,  und  dringt  man  in  der  Mittellinie 
in  die  Tiefe,  so  findet  mail  leicht,  dass  die  Fasern  des  rechten  und  linken 
Biudcarnis  sich  |iartiell  durchkreuzen  ( Ha  u h enkreu  zu  ng  ).  Die  den  Binde- 
arm  umgreifende  Schleife  f Lemniscus ) ist  eine  Faserslrahliing  des  äusseren 
llulsenstranges  und  Seitenstranges'  welche  zum  Vierhügel  aufsteigt,  um  dort 
theils  mit  derselben  Strahlung  der  anderen  Seite  zu  anaslomosiren,  theils  tun— 
beugend  an  den  SchhUgel  zu  gelangen. 

1 0.  Varolsbrlieke  und  Vierhligel  umschliessen  dem  Gesagten  zufolge 
jeue  Stränge  und  Strangzlige  des  verlängerten  Marks,  welche  zur  Bil- 
dung des  kleinen  Gehirns  nichts  beigetragen  haben.  Jenseits  der  Brllcke 
treten  diese  Stränge  so  vollkommen  aus  einander,  dass  zwischen  ihnen 
die  dritte  Gehimkammer  klafft,  welche,  wegen  vollendeter  Divergenz  der 
Stränge,  keinen  Markboden  haben  kann.  Den  Boden  bildet  vielmehr 
die  Lumina  perforata  posterior  — wahrscheinlich  ebenfalls  ein  liest  des 
grauen  ltüekenmarkkemes,  weil  von  ihr  der  letzte  Nachwuchs  von  Mark- 
fasern ausgeht,  indem  die  auf  ihrer  unteren  Fläche  aufsitzenden  Cor- 
pora mammillaria  einer  neuen  Sippe  von  Markstrahlen  den  Ursprung 
geben,  welche  sich  aber  nicht  den  seitlichen  Strängen  der  Pedunculi 
anschliessen,  sondern  als  Columnue  fomiris  und  endlich  als  Fornix  nach 
oben  mul  hinten  sich  Uber  die  dritte  Kammer  werfen,  um  als  Fimbria 
zum  Unterhorn  der  Seiteukammer  zu  verlaufen. 
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1 1 . Während  die  Schenkel  des  grossen  Gehirns  nach  vom  divergi- 
ren,  llieilt  sich  jeder  in  zwei  Übereinander  liegende,  durch  die  Substan- 
tia  nigra  getrennte  Faserzttge.  Der  untere  ist  der  eigentliche  Pedun- 
culus  cerebri,  der  obere  die  Haube,  Tegmcntum  caudicis.  Der  Pedun- 
cuitts  cerebri  wird  zum  Mutterstamm  für  den  StreifenhUgel  und  den  Lin- 
senkern,  die  Haube  ttlr  den  SehhUgel.  Die  zwischen  Streifen-  und  Seh- 
högel  eingeschohcne  Strahlung  des  l’edunculns  ist  das  Hornblatt,  des- 
sen freier  oberer  Rand  als  Hornstreif  in  der  Seitenkammer  gesehen 
wurde.  — Die  Faserzttge  des  Pedunculus  werden,  Uber  den  StreifenhUgel 
hinaus,  noch  durch  Einschaltung  grauer  Liger  getheilt,  wodurch  der 
Linsenkern  und  die  Vormauer  entstehen;  schlagen  sich  dann,  nach 
allen  Richtungen  divergirend,  um  die  Seitenkammer  herum,  und  kreuzen 
sich  mit  den  horizontalen  Strahlungen  des  lialkcns.  Diese  divergiren- 
den,  in  das  Marklager  der  Hemisphäre  eindringenden  Sehenkelradiatio- 
nen führen  den  Namen  des  Stabkranzes,  weil  die  Fasern  derselben 
zu  dickeren  Bündeln  zusamiueugefasst  werden,  welche  besonders  an  den 
vorderen  Strahlungen  deutlich  auftreten.  — Nebst  den  Schenkel-  und 
Iialkcnradiationen  treten  in  den  Hemisphären  noch  andere  selbstständig 
auf,  welche  eine  besondere  Richtung  einschlageu,  zuletzt  aber  sieh  an 
die  Schenkel-  und  Balkenstrahlungen  legen,  und  an  der  Bildung  der 
Markblätter  der  Gyri  Anthcil  nehmen.  Sie  sind:  ai  Die  Zwinge,  Cin- 
gnlnm.  Sie  deckt  den  Seiteurand  des  Corpus  caUosum,  und  schlägt  sich 
vor  und  hinter  dem  Balken  zur  Gehirnbasis  hinab,  bj  Der  Bogen, 
Fasciculus  arciiatus,  umgreift  den  Stabkranz,  und  bildet  mit  seinem  mitt- 
leren Theile  das  Mark  der  Insel,  c)  Das  HakenbUndel,  Fasrirn/us 
uncinatns,  liegt  stark  gckrUuimt  neben  der  Lamina  cribrosa  anterior  nach 
aussen,  und  verbindet  den  Vorder-  mit  dem  Unterlappen,  d)  Das  un- 
tere Längen b 11  ndel , Fasricuius  longitudinulis  inferior,  erstreckt  sieh 
zwischen  b und  c durch  die  untere  Gegend  aller  drei  Lappen  der 
Hemisphäre. 

12.  Die  ßalkenstrahlung  ist  eine  echte  Commissur  beider  Hemi- 
sphären. Ihre  queren  Fasern  werden  zu  senkrecht  stehenden  Blättern 
gesammelt,  deren  Ausdruck  an  der  Oberfläche  in  den  Querstreifen  liegt. 
Von  dem  Wulste  des  Balkens  gehen  geschweifte  FaserzUge  nicht  in 
querer,  sondern  in  geschwungener  Richtung,  um  das  Hinter-  und  Unter- 
horn herum  nach  abwärts.  Die  in  den  Hinterlappcn  eindringeuden  Zuge 
heissen:  die  Zange;  die  in  der  Seitenwand  des  Unterhorns  herabstei- 
genden : die  Tapete. 

13.  Im  grossen  und  kleinen  Gehirne  sind  die  Pedunculi  cerebri  et 
cerebelli,  — der  Stabkranz  und  die  das  Corpus  dentatum  eiusehliessen- 
den  blätterigen  Marklager,  — die  Ganglien  der  Seitenkammem  (Seh- 
StreifenhUgel)  und  das  Corpus  dentatum,  — die  dritte  Kammer  und  vierte 
Kammer,  — die  Seitenkammern  und  die  Nester,  — der  Vierhügcl  und  der 
Wurm,  — der  Balken  und  die  VarolsbrUcke,  analoge  Gebilde.  Die  Theile 
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des  grossen  Gehirns,  welchen  keine  verwandten  Gebilde  des  kleinen 
Gehirns  entsprechen,  sind:  der  Fornix,  das  Septum  pellucidum,  und  das 
Ainmonshorn. 

1 4.  Die  äussere  Oberfläche  der  Gyri  und  die  innere  Oberfläche  der 
Wände  der  Hirnkammern  ist  mit  einer  äusser'st  dünnen  Lage  weissgelb- 
licher  Marksubstanz  überzogen,  welche  an  der  Oberfläche  des  Gehirns 
die  graue  Kindensubstanz  durchscheincn  lässt,  und  deshalb  sich  lange 
der  Beobachtung  entzog.  In  den  Kammern  bildet  diese  Markplatte  Fal- 
tungen, welche  wie  Streifen  oder  Schnüre  aussehen,  und  als  sogenanntes 
Chordensystem  der  Gegenstand  einer  ausführlichen  Untersuchung  wurden, 
deren  sich  grösstentheils  auf  den  Fundort  derselben  beziehende  Resul- 
tate in  Bergmann’*  Untersuchungen  Uber  die  innere  Organisation  des 
Gehirns,  Hannover,  1831,  8.,  niedergelegt  wurden.  Die  Wandelbarkeit 
dieser  Chorden,  ihr  wahrscheinlich  durch  den  Collapsus  des  Gehirns  im 
Cadaver  mitunter  bedingter  Ursprung,  und  der  durch  sie  in  die  Gehirn- 
anatomie eingeflthrte  Wust  von  neuen  Namen  lässt  sie  hier  füglich 
übergehen. 

Ausführlicher  handeln  über  den  Bau  des  Gehirns  und  itflckciimarks  die 
Specialwerke  von  Burdach,  Tretiranus,  Serres,  llolando,  Pure  happe,  F.  Arnold, 
Fiirg,  ForiUe , Slilling,  Lenhossek,  und  die  neuesten  Gcwehslehren.  lieber 
das  kleine  Gehirn  siehe:  lierlach,  tnikroskop.  Studien.  Erl.,  1S5S. 

Sehr  brauchbar  zum  Studium  der  .Morphologie  des  Gehirns  sind  die  von 
Zeiller  in  München  unter  Anleitung  von  Prof.  Fiirg  gearbeiteten  plastischen 
zerlegbaren  Darstellungen  des  Gehirns  in  Wachs , welche  hei  dem  Verfertiger 
käuflich  zu  haben  sind. 


B.  Peripherischer  Theil  des  animalen  Nervensystems. 

Nerven. 

I.  Gebirnnrrrcn. 

§.  293.  Erstes  Paar. 

Das  erste  Paar,  der  Riech-  oder  Geruchsnerv,  Xrrru * olfacto- 
rius,  entspringt  am  hinteren  Theile  der  unteren  Fläche  des  vorderen 
Gehirnlappens,  aus  der  Caruncula  mam miliaris  s.  Trigonum  olfactorium, 
als  ein  anfangs  breiter,  dann  sich  dreikantig  verschmälernder,  aus  drei 
Wurzeln  zusammengesetzter  Streifen  (Tracfus  olfactorius ).  Der  reelle 
Ursprung  seiner  Wurzeln  im  Gehint  ist  unbekannt.  Streifenhügel  und 
vordere  Commissur  werden  für  die  Ausgangspunkte  derselben  ge- 
halten. 

Der  Riechnerv  verläuft  in  einer  Furche  der  unteren  Fläche  des 
Vorderlappens,  mit  dem  der  anderen  Seite  etwas  convcrgirend,  nach  vorn, 
und  schwillt  auf  der  Lamina  cribrosa  des  Siebbeins  zu  einem  länglich 
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runden,  flachen,  irrauen  Kolben  (Riechkolben,  Bulbus  olfactorius)  ant 
von  dessen  unterer  Fläche  zwei  Reihen  diinner  und  weicher  Fäden  abgeben, 
welche,  mit  scheidenartigen  Fortsätzen  der  harten  Hirnhaut  unihtillt, 
durch  die  Locher  der  Lamina  cribrosa  iu  die  Nasenhöhle  treten,  durch 
Spaltung  und  Vereinigung  Netze  bilden,  welche  an  der  Nasenscheide- 
wand und  an  der  inneren  Wand  des  Siebbeinlabyrinths  sich  nach  a In- 
wärts erstrecken,  und  pinselartig  gruppirte,  kurze  Fädchen  in  die  Nasen- 
schleimhaut schicken,  welche  in  die  von  M.  Schul tze  entdeckten,  zwi- 
schen den  Epithelialzellcn  eingeschalteten  Riech  zellen  t$.  Ih9i  so 
übergehen,  wie  die  Fasern  des  Opticus  in  die  Stäbe  der  Netzhaut.  — 
Am  mittleren  Theile  der  Nascnseheidewand  reichen  die  Netze  des  Riech- 
nerven fast  bis  zum  Boden  der  Nasenhöhle  herab;  am  Siebbeinlabyrinth 
dagegen  nur  bis  zum  unteren  Rande  der  mittleren  Nasenmuschel.  An 
der  Bildung  der  Netze  des  Servus  ulfactorius  haben  die  Nasenäste  des 
fünften  Paares  keinen  Antheil. 

Schon  im  Itieelikolhcn  bilden  die  den  Gehirnrasern  vollkommen  ähnlichen 
Filamente  des  Riechnerien  Geliechte,  deren  Zwischenräume  mit  grauer  Geliirn- 
suhslanz  Ganglienzellen ) ausgefülll  werden.  An  den  Durchschnitten  in  Wein- 
geist gehärteter  Riechkolben  trifft  man  sehr  häutig  eine  kleine  Holde  an,  als 
l'eherresl  der  embryonalen  röhrenförmigen  Bildung  des  Riechnerven.  Bei  vielen 
Säugethieren  kommt  sie  regelmässig  vor.  — Der  Riechkolben  ist  ein  wahres 
Gehirnganglion,  der  Tractus  olfactorius  eine  wirkliche  Fortsetzung  der  weissen 
Gehirnsilbstanz,  der  Riechnerv  also  mehr  ein  Theil  des  Gehirns,  als  ein  selbst- 
ständiger Nerv.  Letztere  Bedeutung  kommt  erst  den  Nasenästen  des  Riech- 
kolbens zu. 

Der  Aerius  olfactorius  ist  der  einzige  Vermittler  der  Geruchseniplindungen. 
Die  Nasenäste  des  filnften  Paares  sind  für  Gertiehe  unempfindlich,  und  erregen 
als  allgemeine  Empfindungsnerven  nur  besondere  Arten  der  Taslgeftlhle:  als 
Jucken,  Kitzel,  Reissen,  Stechen  u.  s.  »v. , welche  allerdings  die  Intensität 
der  Geruchswahrnchmungen  deutlicher  zum  Bewusstsein  bringen,  aber  von  den 
spccifischen  Gerüchen  wohl  zu  unterscheiden  sind.  — Zerstörung  des  Arm« 
olfactorius,  Atrophie,  Compression  durch  naheliegende  Geschwülste,  lieht  den 
Geruchssinn  auf,  obwohl  die  Nasenschleiinhaut  für  Reize  anderer  Art  noch 
empfindlich  bleibt.  Magcndie’s  und  Desmoulin's  Angaben,  dass  die  Nasen- 
äsle des  filuflen  Paares,  nach  Ahsehneidung  des  Olfactorius  hei  Hunden  und 
Kaninchen,  noch  den  Geruch  vermitteln,  lassen  sich  gründlich  widerlegen. 
Wenn  die  Thiero,  deren  Riechnerven  durchgeschmtten  wurden,  auf  Ammontak- 
da tupfe  durch  Schnaubeu  und  Niessen  reagirlen,  so  wirkten  diese  Dämpfe  ge- 
wiss nicht  als  Riechstoffe,  sondern  als  chemische  Reize,  für  welche  die  Nasen- 
äste des  fünften  Paares  eben  so  gut  empfänglich  sind,  wie  die  Taslncrven  der 
Haut,  welche  auf  Einreihung  von  Aelzammoniak  durch  prickelnde  und  siechende 
Gefühle  reagiren.  Solche  Gefühle,  in  der  Nase  erregt,  führen  nolhwendig  zur 
Rcfleihewcgung  des  Niessens.  — Mir  ist  ein  Fall  bekannt,  wo  eine  Esostose 
der  Crista  galli  den  Geruch  in  der  rechten  Nasenhöhle  verlieren  machte.  — 
Permanente  Reiziingszuständc  der  Riechnerven  durch  pathologische  Proeesse 
können  Ursache  andauernder  suhjcclivcr  Gerüche  werden,  wie  die  von  Mor- 
gagni. Loder,  Rosenmüllcr,  Pressat,  beobachteten  Fälle  beweisen. 

Dir  Physiologie  des  Oeruchsinnes  hat  noch  viel  Dunkles,  wozu  die  so  gut 
als  unbekannte  Natur  der  Riechstoffe  das  Ihrige  beiträgt.  Wenn  Srhultze's 
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Entdeckung  der  Riechzellen  sich  bewährt,  so  befindet  sich  das  Gcrnrhorgan 
in  der  beispiellosen  Lage,  dass  seine  Nerven  frei  an  der  Luit  endigen,  und 
somit  durch  die  Riechstoffe  direct  aflicirt  werden  können. 

Man  sieht  den  Tractus  olfaclorius  ohne  alle  Präparation  an  der  unteren 
Fläche  der  Vorderlappen  des  Grosshirns  frei  verlaufen.  Die  schwer  zu  prä- 
parirenden  Verzweigungen  des  Scrrus  olfaclorius  in  der  Nasenschleimhaut 
lassen  sich  am  oberen  Theilc  der  senkrechten  Nasenscheidewand  am  besten 
darslellen. 

Sehr  genaue  Zusammenstellungen  aller  Ansichten  iiher  den  centralen  Ur- 
sprung des  Riechnerven  enthält  Pressat’s  Dissertation:  Sur  tin  cas  d'absence 
du  nerf  olfacliv.  Paris,  1S37.  Uehcr  dessen  periphere  Endigung  siehe  5.  199. 
und  E.  Oehl,  sulla  lerminazione  apparenle  del  nervo  olfactorio.  Milano,  1957. 


§.  204.  Zweites  Paar. 

Das  zweite  I’aar,  der  Sehnerv,  Nervus  opticus,  entspringt  aus 
dein  Tha/nmus  opticus,  dem  Corpus  quadrigeminum  und  geniculatum  cjr- 
temum,  als  ein  platter,  bandartiger  Streif  (Tractus  opticus),  schlingt  sieh 
um  den  Hirnschenkel  von  aussen  nach  innen  und  unten  herum,  und  nähert 
sich  dem  der  anderen  Seite  so  sehr,  dass  beide  vor  dem  Trichter  zu- 
samnienstossen , und  durch  partiellen  Austausch  ihrer  Fäden  die  soge- 
nannte Sehnervenkreuzung,  Chiasma,  bilden,  von  welcher  aus  beide 
Sehnerven  als  rundliche  Stränge  divergent  werden,  durch  das  entspre- 
chende Fortunen  opticum  des  Keilheins  in  die  Augenhöhle  treten,  und 
umschlossen  von  dem  Fettlager,  welches  den  pyramidalen  Kaum  zwi- 
schen den  geraden  Augenmuskeln  ausflillt,  zum  Bulbus  laufen,  dessen 
Sklerotica  und  Choroidca  durchbohren,  und  in  die  Faserschicht  der  Netz- 
haut Übergehen.  Dies  durch  die  Augenhöhle  ziehende  Sttlek  des  Nerven 
ist  etwas  nach  aussen  gekrümmt,  und  mit  einem  dicken  Ncurilennna 
überzogen,  welches  von  der  harten  Hirnhaut  stammt,  und  in  die  Sklero- 
tica llbergeht. 

Im  Chiasma  kreuzen  sich  nur  die  inneren  Fasern  beider  Sehnerven.  Am 
vorderen  und  hmlcrcn  Runde  des  Chiasma  kommen  auch  bogenförmige  Ver- 
bindungen der  Fasern  beider  Sehnerven  vor. 

Das  A eurilemma  nervi  optici  wird  von  der  Arteria  centralis  durchbohr!. 
Au  der  DurchsrhniUsÜächc  des  .Venus  opticus  nahe  ain  Rulbus  sieh!  man  die 
Arteria  centralis  in  der  Ave  des  Nerven  laufen,  und  kann  insofern  einen  Porus 
opticus,  wie  ihn  Galen  nannte,  immerhin  zulassen.  Im  frühen  Embryolehen 
i't  der  Sehnerv,  der  sich,  wie  der  Riechnerv,  als  eine  Ausstülpung  der  Geliirn- 
Idase  bilde!,  wie  sich  von  selbst  versteht,  hohl.  Die  Kühle  wird  jedoch  später, 
bis  auf  den  feinen  Porus  opticus,  vollkommen  durch  Nervensubslanz  ausgefüllt. 

Die  Präparalion  des  Sehnerven  ist , seiner  Dicke  und  Astlosigkeil  wegen, 
selbst  für  Ungeübte  eine  leichte  Aufgabe. 

Der  Sehnerv  reagirl  als  specifischer  Sinnesnerv  nur  durch  Licht-  und 
Farbenempfindung  auf  Reize  aller  Art,  die  ihn  treffen,  und  ist  kein  Leiter  für 
angenehme  oder  srhmerzhaRe  Empfindungen.  Bewegungen  veranlasst  er,  wie 
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der  Riechnerv , nur  auf  dem  Wege  der  Reflexion,  in  Theileu,  zu  welchen  er 
selbst  nicht  geht. 

J.  Müller,  vergleichende  Physiologie  des  Gesichtssinnes.  Leipzig,  1526.  S. 

— 11".  Stein,  diss.  de  thalamo  optico  et  origine  nervi  optici,  etc.  Harn.,  1S34. 
4.  — Sicolucci,  sul  chiasma  de"  nervi  oltici  (Filiatre  Sehezio,  IS45.  p.  32 1 1. 

— B.  Beck,  (Iber  die  Verbindungen  des  Sehnerven  mit  dem  Augen-  und  N'asen- 
knolen.  lieidelh.,  1847. 

§.  295.  Drittes,  viertes  und  sechstes  Paar. 

Diese  drei  Paare  versorgen  die  in  der  Augenhöhle  befindlichen  Be- 
wegungsorgane des  Augapfels  und  des  oberen  Augenlids,  und  werden 
der  Gleichheit  ihrer  Tendenzen  wegen  unter  Einem  abgehandelt.  Das 
vierte  Paar  versorgt  von  den  sieben  Muskeln  in  der  Orbita  nur  den  Mus- 
culus trochlenris,  das  seehste  nur  den  Musculus  abduccns,  das  dritte  Paar 
sendet  seine  Aeste  zu  den  übrigen  fünf  Muskeln  in  der  Augenhöhle. 

Das  dritte  Paar,  der  gemeinschaftliche  Augenntuskelnerv, 
Servus  ocutomntorius,  entspringt  von  den  inneren  Faserbündeln  des  l’e- 
dunculus  verehrt,  verläuft  zwischen  der  Arterin  rerehri  profunda  und 
Arteria  cerebelti  superior  schief  nach  vom  und  aussen,  und  wird  von 
der  oberen  Wand  des  Sinus  cavernosus  mitgenommen,  wo  er  sich  mit 
den  die  Carotis  interna  umspinnenden  sympathischen  Geflechten  durch 
1 — 2 Fädehen  verbindet.  Longct  lässt  ihn  auch  eine  Anastomose  mit 
dem  ersten  Aste  des  Trigeminus  eingehen.  Nun  betritt  er,  nachdem  er 
sieh  in  zwei  Aeste  getheilt,  durch  die  Fissura  orbitalis  superior  die 
Augenhöhle,  und  lässt  an  der  äusseren  Seite  des  Servus  opticus  seine 
beiden  Aeste  nach  oben  und  unten  divergiren.  Der  Ramus  superior  ist 
kleiner,  und  versieht  blos  den  Musculus  levator  paipebrae  superioris  und 
den  Rectus  superior;  der  grössere  Ramus  inferior  zerfällt  in  drei  Zweige, 
welche  den  Rectus  internus,  Rectus  inferior,  und  Obliquus  inferior  ver- 
sorgen. Letzterer  Zweig,  welcher  unter  allen  der  längste  sein  muss, 
weil  der  Muskel,  welchem  er  bestimmt  ist,  nicht  am  Foramen  opticum, 
sondern  am  unteren  Hände  der  vorderen  Augenhöhlenöffnung  entspringt, 
giebt  die  kurze  oder  dicke  Wurzel  des  Ciliarkuotens  ab  (Radis-  brevis 
s.  motoria  yanglii  ciliaris),  deren  Fasern  in  den  Bahnen  der  Servi  ci- 
liares zu  den  inneren  Bewegungsorganen  des  Auges  (Irismuskeln  und 
Musculus  ciliaris ) gelangen. 

Das  vierte  Paar,  der  Roll  nerv,  Servus  trochlearis  s.  patheticus, 
entspringt  Uber  der  grauen  Gehimklappe,  und  dicht  hinter  dem  Vier- 
hügel,  aus  der  Schleife  (Laqucus)  des  letzteren.  Zuweilen  hat  es  den 
Anschein,  als  ob  beide  Rollnerven  in  der  grauen  Gehimklappe  sehlingen- 
ähnlich  sich  vereinigten.  Er  hat  unter  allen  Gehimncrven,  seines  weit 
nach  hinten  fallenden  Ursprunges  wegen,  den  längsten  Verlauf  in  der 
Schädelhöhle,  schlägt  sich  um  den  Processus  cerebe/li  ad  corpora  quadri- 
tjemina,  und  um  den  Pedunculus  ccrebri,  nach  vorn  und  innen,  wird  vom 
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freien  Rande  de»  Gezelte»  Iredeckt,  durehliohrt  die  harte  Hirnhaut  hinter 
dem  Processus  c/inoideus  posterior,  gellt  hier  mit  dem  ersten  Aste  de» 
fünften  Paares  eine  Verbindung  ein,  und  entsendet  nach  Ri d der  einige 
feine  Fittichen  in  das  Zelt  des  kleinen  Gehirns.  Er  tritt  hierauf  durch 
die  Fissura  orbitalix  superior  in  die  Augenhöhle , wo  er  Uber  die  Ur- 
sprünge der  Augenmuskeln  weg  nach  innen  ablenkt,  um  sich  einzig  und 
allein  im  Musrulus  obliquus  superior  zu  verlieren. 

Das  sechste  Paar,  der  äussere  Augenmuskelnerv,  Nervus  ab- 
tiuceiis,  entwickelt  seine  Fasern  aus  der  Pyramide  des  verlängerten  Markes 
am  hinteren  Rande  der  YarolsbrUcke,  und  geht  zur  hinteren  Wand  des 
Sinus  curernosus , welche  er  durchbohrt.  Im  Sinus  caremosus  liegt  er 
au  der  äusseren  Seite  der  Carotis  cerebralis,  und  wird  wie  diese  vom 
Blute  des  Sinus  umsptilt.  Wo  er  auf  der  Carotis  aufliegt,  erscheint  er 
etwas  breiter  und  dünner,  und  nimmt  Fäden  vom  Plej-us  caroticus  des 
Sympathieus  auf,  welche  er  später  wieder  abgiebt.  Hat  er  auch  die 
vordere  Wand  des  Sinus  caremosus  durchbohrt,  so  geht  er  durch  die 
Fissura  orbitalis  superior  in  die  Augenhöhle,  wo  er  unmittelbar  unter 
«lein  Nervus  oculomotorius  zur  inneren  Fläche  des  Rectvs  e.vtemus  tritt, 
um  sich  nur  in  diesem  Muskel  zu  verästeln. 

Die  Präparation  dieser  drei  Nervenpaare  wird  unter  Einem  mit  jener 
des  ersten  Astes  vom  fünften  Paare  vorgenominen.  Hauptregel  bei  allen 
Präparationen  der  Kopfnerven  ist : ihren  Verlauf  schon  gründlich  zu  ver- 
stehen 1 

Die  drei  Nerven  der  Augenmuskeln  sind  vorzugsweise  motorischer  Natur. 
Auf  Heizung  ihrer  Ursprünge  folgt  keiuc  Schmerzt! usserung , welche  erst  ein— 
tritt,  wenn  diese  Nerven  an  entlegeneren  Punkten,  jenseits  ihrer  Auaslomosen 
mit  den  sensitiven  Acsten-  des  fünften  Paares,  gereizt  wcnlen. 

Die  fünf  Muskeln,  welche  vom  .Vernes  oculomotorius  versorgt  werden, 
haben  ausgesprochene  Tendenz  zur  Mitbewegung,  d.  h.  wenn  in  Einem  Auge 
einer  dieser  Muskeln  thtltig  wird , erfolgt  dieselbe  Wirkung  des  gleichnamigen 
Muskels  im  anderen  Auge. 

Die  Bewegungen  der  Iris,  welche  nur  ausnahmsweise  willkürlich  vollzogen 
werden  können,  hängen  von  den  motorischen  Fällen  ah,  welche  der  -Verru* 
oculomotorius  zum  Ganglion  ciliare  schickt , und  welche  als  motorische  Ele- 
mente der  N'erri  ciliares  zur  Iris  treten.  Der  Einfluss  des  Oculomotorius  aut 
die  Bewegung  der  Iris  wird  auf  folgende  Weise  evident.  Stellt  man  das  Auge 
nach  innen  und  oben  I durch  den  vom  unteren  Zweige  des  Menus  oculo- 
motorius innen  irlen  Musrulus  oüliquus  inferior ),  so  verengert  sich  die  Pupille, 
im  Schlafe,  hei  gewissen  Krämpfen,  und  im  Todcskampfe,  wo  das  Auge  uu-  • 
willkürlich  nach  innen  und  oben  weicht,  ereignet  sich  dasselbe;  während  Dureh- 
srhneidung  oder  Lähmung  des  Oculomolnrius  Erweiterung  der  Pupille  zur 
Folge  hat. 

Neuerer  Zeit  wurden  feine  Aesle  des  Oculomotorius  zum  oberen  schiefen 
und  äusseren  geraden  Augenmuskel,  welche  bei  gewissen  Wiederkäuern  eon- 
stant  Vorkommen,  auch  beim  Menschen  durch  Fa  es  eh  eck  dargeslellt  f Volk- 
mann, Nervenphysiologie,  in  Wagncr's  Handbuch).  Nach  S il  in  m erring  ist 
die  Couimunication  des  Oculomotorius  mit  dem  ersten  Aste  des  fünften  Paares 
in  der  Augenhöhle  eine  eonstante.  Auch  der  Nervus  abducens  soll  nach 
Lebrbuch  dor  Anatomie.  0.  Aull.  47 
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Valentin  in  der  Augenhöhle  mit  dem  ersten  Aste  des  ftlnflen  Haares  eine 
Verbindung  einleiten.  — Cruveil liier  hat  gezeigt,  dass  die  nach  Bidder 
aus  dein  Troclileari;  in  das  Zell  des  kleinen  liehirns  ahtretcnden  Nervenladen 
Aeste  des  Ramus  primus  trigemini  sind,  welche  sich  an  den  Trochlearis  nur 
anlegen,  um  ihn  alsbald  als  Zeltnerven  wieder  zu  verlassen. 

Ob  die  innere  Haut  des  Sinus  carernosus  sich  Uber  den  Xerrut  abdu- 
cens herumschlage,  und  ihn  scheideuarlig  einhillle,  ist  eine  um  liennari 
und  Valentin  bejahend  entschiedene  Frage.  — Die  sympathischen  Kaden, 
welche  im  Sinus  carernosus  an  den  Abducens  treten . bilden  in  der  Regel 
1 oder  2 grössere,  graue  Släiiimchen , welche  vor  40  Jahren  noch  für  Ur- 
sprünge des  Sympathirus  aus  dein  Xerrus  abducens  gehalten  wurden. 


§.  296.  Fünftes  Paar. 

Da«  fünfte  Paar,  der  dreigetheilte  Nerv,  Xerrus  Irigeminu s 
quintus , ist  unter  allen  Hirnnerven  der  stärkste.  Er  entspringt,  wie  ein 
Rüekenmarksnerv , mit  zwei  getrennten  Wurzeln.  Die  hintere,  stär- 
ken! Wurzel  taucht  aus  einer  Furche  der  vorderen  Fläche  des  Crux 
cerebelli  ad  pontem  auf.  Sie  ist  sensitiv.  Ihre  Fasern  lassen  sieh  bis 
in  das  Corpus  resti forme,  nach  Arnold  bis  in  die  hinteren  Stränge 
des  Rückenmarks  verfolgen.  Die  vordere,  kleinere  Wurzel  stammt 
aus  der  Pyramide  des  verlängerten  Markes,  und  tritt  zwischen  den 
Querfasern  an  der  Seite  des  Pons  VaroU  hervor.  Sie  ist  rein  motorisch. 
Beide  Wurzeln  legen  sich,  ohne  zu  verschmelzen,  an  einander,  werden 
durch  die  von  der  Spitze  des  Felsenbeins  zur  Sattellehne  ausgespannte 
Fortsetzung  des  Gezeltrandes  llberhrUckt,  und  gelangen  in  einen  von 
der  Dura  mater  gebildeten  Hohlraum  (Carum  Meckelii),  wo  die  hintere 
Wurzel  durch  Spaltung  und  Verstrickung  ihrer  Faserbündel  ein  Geliecht 
bildet,  dessen  Zwischenräume  mit  Ganglienzellen  ausgefüllt  werden,  so 
dass  ein  wahrer  halhiuondtbnniger  Knoten  — Ganglion  ( iasseri  s.  semi- 
lunare — entsteht,  an  dessen  Bildung  die  vordere  Wurzel  einen  kleinen, 
aber  doch  evidenten  Antheil  hat;  mit  der  grossen  Mehrzahl  ihrer  Fäden 
aber  nur  an  seiner  inneren  Fläche  tangirend  wegläuft.  Die  Ganglien- 
zellen im  Ganglion  Gassrri  sind  vorwaltend  unipolar. 

Aus  dem  nach  unten  und  aussen  gekehrten  convexen  Rande  des 
Ganglion  Gassrri  entspringen  die  drei  Aeste  des  Quintus,  welche,  ihrer 
Verästlungsbezirke  wegen,  Ramus  ophthatmicus.  Ramus  supra-  et  infra- 
majrillaris  genannt  werden. 

.1.  Erster  Ast. 

Der  erste  Ast  des  Quintus,  Ramus  ophthalmicus,  ist  sensitiv.  Er 
läuft  anfangs,  in  die  obere  Wand  des  Sinus  carernosus  eiugewaehsen. 
nach  vorn,  nimmt  Fäden  aus  dem  die  Carotis  interna  umgebenden, 
sympathischen  XervengeHechte  auf,  und  sendet  den  feinen  Xerrus  re- 
currens Arnoldi  nach  rückwärts  zum  Tentorium  cerebelli.  Daun  geht 
er  durch  die  Eissura  orbitalis  superior  in  die  Augenhöhle,  wo  seine 
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schon  vor  dem  Eintritte  in  diese  Höhle  sich  isolirenden  drei  Zweige 
zu  ihren  verschiedenen  Verästlungsbezirken  aus  einander  treten.  Diese 
Zweige  sind: 

a)  Der  Thränennerv,  Nervus  lacrymalis.  Er  geht  am  oberen 
Rande  des  Rectus  extemus  zur  ThränendrUse,  verbindet  Bich  gewöhnlich 
durch  einen  Nebenast  mit  dem  Joch-Wangennerv,  versorgt  die  Glandula 
lacrymalis  l?) , die  Conjunctivn , und  die  Haut  in  der  Umgebung  des 
äusseren  Augenwinkels. 

b)  Der  Stirnnerv,  Nervus  frontalis.  Er  liegt  gleich  unter  dem 
Dache  der  Orbita,  und  thcilt  sich  in  folgende  kleinere  Aeste: 

a)  Der  Nervus  supratrochlearis , läuft  Uber  dem  Musculus  troch- 
learis  nach  innen  und  vorn,  geht  mit  dem  Nervus  infratrvchlearis 
eine  Verbindung  ein,  und  verlässt  Uber  der  Holle  die  Augenhöhle, 
um  die  Haut  des  oberen  Augenlids  und  der  Stirne  zu  versehen. 

(!)  Der  Nervus  J'rontalis  und  y\  der  Nervus  supraorbitalis,  von 
welchen  der  erstere  sich  Uber  das  iimere  Ende  des  Maryo  supra- 
orbitalis, der  letztere  aber  durch  das  Foramen  supraorbitale,  oder  die 
Ittrisura  supraorbitalis,  zur  Stirne  begiebt,  um  in  der  Haut  der  Stirne 
bis  zum  Scheitel  und  zur  Schläfegegend  sich  zu  verbreiten.  Das 
obere  Augenlid  erhält  von  ihm  seine  Nervös  pulpebrales  superiores. 
— a,  ß,  y,  anastomosiren  theils  unter  einander,  theils  mit  den  be- 
gegnenden Aesten  des  siebenten  Nervenpaares. 

ei  Der  Nasen- Augennerv,  Nervus  naso-ciliaris,  liegt  anfangs 
neben  der  Arleria  ophthalmica  an  der  äusseren  Seite  des  Sehnerven, 
geht  mit  dem  Oculomotorius  und  Abdueens  durch  den  gespaltenen  Ur- 
sprung des  Musculus  rectus  extemus,  giebt  hierauf  die  lange  Wurzel 
des  Ciliarknoten  ab  (Radix  lonya  s.  sensit iva  gunglii  ciliaris,  Sj.  297), 
schlägt  sich  Uber  den  Nervus  opticus  nach  innen,  schickt  hier  1 — 2 Ciliar- 
nerven ab,  und  theilt  sich  zwischen  Obliquus  superior  und  Rectus  in- 
ternus in  den  Nervus  ethmoidalis  und  infratrochlearis. 

a ) Der  Nervus  ethmoidalis  dringt  durch  das  Foramen  ethmoidale 
unterius  in  die  Schüdclhöhle,  und  hier  gleich  wieder  durch  das  vor- 
derste Doch  der  Lamina  cribrosa  in  die  Nasenhöhle,  giebt  3 — 5 Nervös 
nasales  anteriores  zum  vorderen  unteren  Abschnitt  der  senkrechten 
Nasenscheidewand,  und  gelangt  hierauf  durch  eine  Oeffhung  zwischen 
dem  Nasenbein  und  der  Cartilago  trianyu/aris  nusi  zur  Haut  der 
äusseren  Nase. 

Man  war  bis  auf  die  neueste  Zeit  allgemein  der  Meinung,  dass  der  Fer- 
rits naso-ciliaris  nur  den  eben  beschriebenen  .Ven  us  ethmoidalis  in  die  Nasen- 
höhle entsende.  Luschka  entdeckte  aber  einen  sehr  feinen  und  constanlen 
Ast  des  Servus  naso-ciliaris,  welcher  durch  das  Foramen  ethmoidale  posterius 
in  die  SchüdelhOhle,  und  von  da  unter  dem  vorderen  ltande  der  oberen  Fliehe 
des  KeilbeinkOrpers  in  den  Sinus  sphenoidalis  und  in  eine  hintere  Siebbeinzelle 
gelangt,  wo  er  sich  in  der  Schleimhaut  dieser  Cavililen  auflüsl.  Luschka 
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nannte  diesen  Nerven:  .Venus  spheno-ethmoidalis  (Müllern  Archiv.  1S57). 
Er  hat  die  Feuerprobe  des  Mikroskops  bestanden. 

ß)  Der  Nervus  infratrorhlearis  geht  an  der  inneren  Augenhöhlen- 
wand,  mit  dem  Nervus  supratrochlearis  anastomosirend,  zur  Kelle ; ver- 
lässt, unter  dieser  hervorkommend,  die  Augenhöhle  llher  dem  Ligamen- 
tum  palpebrale  intemum,  und  verliert  sich  in  der  Haut  der  Nasenwurzel, 
im  oberen  Augenlid,  und  in  der  Glabella.  Thränensack,  Thränenearunkel, 
Bindehaut,  werden  von  ihm  noch  vor  seinem  Austritte  aus  der  Orbita 
versehen. 

Präparalinn  des  ersten  Qoinlusastes. 

Man  verbindet  diese  Präparalion  mit  jener  des  dritten,  vierten,  und  sech- 
sten Nervcnpaares , und  des  Giliarganglions.  Man  eröffnet  au  einem  Schädel, 
dessen  Gehirn  bereits  berausgenoimucu  wurde , die  Augenhöhle  durch  zwei 
in  der  Fissura  orbitalis  superior  zusanimenircllcnde  Sägeschnille,  deren  einer 
senkrecht  durch  das  Dach  der  Augenhöhle  so  zu  fuhren  ist,  dass  die  Inrisura 
supraorbitalis  geschont  wird,  während  der  andere  durch  den  Slirnfortsatz  des 
Jochbeins  und  durch  die  äussere  Wand  der  Augenhöhle  fast  horizonlal  zu 
leiten  ist , so  dass  er  den  ersten  in  der  Nähe  der  Fissura  orbitalis  Superior 
schneidet.  Das  dreieckige  ausgesägle  knochenstflck  wird  \on  seinen  Verbin- 
dungen mit  der  Periorbita  sorgfältig  gelöst,  und  von  den  lländern  der  ÜelTnting 
mit  der  Knocbenkneipzange  in  kleinen  Portionen  so  viel  abgetragen , bis  man 
hinlänglich  grossen  Spielraum  gewonnen  hat.  Nun  legt  man  die  in  der  Fissura 
supraarbitalis  befindlichen  Nerven  durch  behutsame  Entfernung  ihrer  von  der 
harten  Hirnhaut  gebildeten  l'mhullung  Idos,  und  verfolgt  sie  auf  ihrem  Wege 
durch  die  Orbita  nach  Regeln,  die  eine  richtige,  durch  das  Studium  guler 
Abbildungen  gebildete  Vorstellung  von  ihrem  Verlaufe,  einem  findigen  und  nicht 
aller  manuellen  Hezteritäl  entbehrenden  Schüler  eingiebt.  Ungeschicklichkeit 
bat  nicht  das  Verlangen  nach  solchen  Arbeiten , und  wird  mit  den  besten 
Regeln  nicht  zum  Ziele  kommen. 

B.  Zweiter  Ast. 

Der  zweite  Ast  lies  Quintus,  Burnus  suprumaxillaris , ist  wie  der 
erste  Ast  sensitiv.  Er  geht  durch  das  Forumm  rotundum  des  Keilbeins 
aus  der  Schädelhöhle  in  die  Flligel-Gauincngrube,  nimmt  nach  Langen- 
beck  Fäden  vom  Plexus  rarolicus  des  Sympathien«  auf,  und  erzeugt, 
während  seines  Laufes  zur  unteren  Augengrubenspalte,  folgende  Aeste: 
at  Der  Nervus  sygomaticus  s.  subcutaneus  malae,  Jochwangen- 
nerv, ist  der  schwächste  von  allen,  tritt  durch  die  Fissura  orbitalis 
inferior  in  die  Augenhöhle,  an  deren  äusserer  Wand  er  verläuft.  Er 
anastomosirt  mit  dem  Thränennerv , geht  hierauf  in  den  Canalis  zygo- 
maticus,  und  theilt  sich  in  zwei  Zweige,  deren  einer  als  sygomaticus 
facialis  durch  den  Kanal  desselben  Namens  zum  Antlitz  geführt  wird, 
um  in  der  Haut  der  Waugengegend  sich  aufzulösen;  der  andere  als 
Nervus  sygomaticus  temporulis  durch  den  gleichlautenden  Kanal  in  die 
Schläfengrube  eindringt,  und,  nachdem  er  den  Schläfenmuskel  und  die 
Fascia  temporulis  an  ihrem  vorderen  Theile  durchbohrte,  in  der  Haut 
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der  Stirn  und  Schläfe  sich  verbreitet.  Die  Anastomosen  zwischen  Nervus 
lacrymalis  und  Nervus  sggomaticus  muhe  unterliegen  zahlreichen  Ab- 
weichungen. 

b)  Der  Nervus  alveolaris  superior,  oberer  hinterer  Zahn  nerv, 
geht  am  Tuber  maxi/lare  herab,  und  tlieilt  sich  in  zwei  Zweige.  Der 
erste  durchbohrt  den  Ursprung  der  oberen  Portion  des  Buecinator,  und 
geht  zur  Mundhöhlenschleimhaut,  der  zweite  tritt  durch  die  Foramina 
muxillaria  superiora  in  den  oberen  Alveolarkanal  ein,  als  Nervus  den- 
tu/is  superior  posterior.  Der  letztere  läuft  zwischen  den  beiden  Platten 
der  Gesichtswand  des  Oberkiefers  bogenförmig  nach  vorn,  um  mit  dem 
gleich  anzuftlhrenden,  vom  Nervus  infruorbitaHs  entstehenden  Nervus 
dentalis  superior  medius  et  anterior  ein  Geflecht  (Plexus  dentalis  superior) 
zusammenzusetzen. 

c)  Die  Nervi  pterygo  - palatini  s.  spheno  - pa/atini , Keil  gaumen- 
nerven, zwei  kurze  Nerven,  welche  zu  dem  in  der  Tiefe  der  Fossa 
pterygo  - pulatina  gelegenen  FlUgel- Gaumenknoten  (Ganglion  pterygo- 
s.  spheno-palutinuin)  treten.  §.  297. 

d)  Der  Nervus  mfraorbitalis  ist  die  Fortsetzung  des  zweiten  Astes, 
und  zugleich  sein  letzter  Zweig.  Er  geht  durch  den  Canalis  infraorbi- 
tulis  zum  Antlitz,  und  zerfährt  daselbst  in  eine  Menge  strahlig  diver- 
gircnder  Aeste,  die  häufig  mit  einander  und  mit  den  Endästen  des 
Communicans  fariei  anastomosiren,  und  dadurch  den  sogenannten  kleinen 
Gänsefuss  bilden  (Fes  anserinus  minor).  Er  verliert  sich  in  der  Haut 
des  unteren  Augenlids,  der  Wange,  der  Nase,  und  der  Oberlippe. 
Während  des  Laufes  durch  den  Canalis  infraorbitaüs  giebt  er  den  Ner- 
vus dentalis  superior  medius  et  anterior  ab,  welche,  wie  der  von  b)  ent- 
sprungene Nervus  dentalis  superior  posterior , anfangs  zwischen  den 
Platten  der  Gesichtswand  des  Oberkiefers,  und  später  in  Furchen  an 
der  inneren,  die  Highmorshühle  begrenzenden  Fläche  des  Knochens 
herabsteigen,  und  durch  wechselseitige  Anastomosc  eine  Schlinge  ( Ansa 
supramaxillaris)  bilden,  welche  sich  in  einem  nach  oben  eoncaven  Bogen 
längs  der  unteren  Partie  der  Highmorshöhle,  vom  Eckzahn  bis  zum 
Weisheitszahn  erstreckt.  Die  aus  dem  convexen  Rande  der  Schlinge  her- 
vorgehenden Aestchen  bilden  den  Plexus  dentalis.  Dieser  Plexus  durch- 
zieht die  kleinen  Kanälchen  des  Processus  alveolaris  des  Oberkiefers, 
gchiekt  seine  grösseren  Zweigehen  zu  den  Wurzelkanälen  der  Mahl- 
und  Backenzähne,  seine  feineren  Zweigehen  aber  in  die  schwammige 
Knochenmasse  zwischen  den  Zahnwurzeln,  von  welcher  sie  in  das  Zahn- 
fleisch tibertreten.  Einen  halben  Zoll  Uber  der  Wurzel  des  Augenzahns 
bilden  einige  vom  Nervus  dentalis  superior  anterior  abgegebene  Zweig- 
ehen, durch  Anastomose  mit  einem  Faden  des  Nervus  nasalis  posterior 
medius,  welcher  die  seitliche  Nasenwand  nach  aussen  durchbohrt,  einen 
platten,  1"'  breiten  und  rundlichen  Knoten,  Ganglion  Bochdalekii  s. 
supramaxitlare , oder  oft  nur  ein  dichtgenetztes  Geflecht,  welches,  in 
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einer  kleinen  Höhle  der  vorderen  Wand  der  Highmorshöhle  eingeschlos- 
sen ist,  allenthalben  mit  den  Zweigehen  des  Plexus  denlalis  in  Verbin- 
dung steht , und  sieh  nach  innen  und  unten  in  ein  Fadengeflecht  fort- 
setzt,  welches  die  schwammige  Knochensubstanz  des  Processus  a/reolaris 
des  Oberkiefers  durchdringt,  und  mit  seinen  letzten  Ausläufern  die 
Schleimhaut  des  Bodens  der  Nasenhöhle,  die  Schneidezähne,  den  Eck- 
zalin,  das  Zahnfleisch , und  die  vorderste  Partie  des  harten  Gaumens 
versieht,  wo  es  mit  den  hielicr  gelangten  Aesten  der  Nerri  nusnies  und 
des  Nervus  naso-palatinus  anastomosirt. 

Die  Präparation  des  Ramus  secundus  paris  quinli  ist  viel  schwieriger 
als  jene  des  Ramus  primus.  Sie  wird  mit  jener  des  Ganglion  sphenopala- 
linum  l$.  297,  3)  verbunden,  zu  welchem  Dehufe  ein  cnlhimter  Schädel  senk- 
recht in  zwei  Theile  gctheill , und  von  der  Basis  desselben  mit  der  Knochen- 
zange so  viel  entfernt  werden  muss,  dass  inan  den  Durchtritt  des  zweiten 
Quintusasles  durch  das  ninde  Keilbeinloch  in  die  Fliigelgautnengruhe  bequem 
verfolgen  kann.  Man  präparirl  ihn  also  von  innen  aus,  und  gelangt  zuerst 
auf  das  Ganglion  sphenopalalinum , dessen  Aeste  durch  Aiifmeisseln  jener 
Knnchenkanüle,  in  welchen  sie  verlaufen,  verfolgt  werden.  Ist  man  liiemit 
zu  Stande  gekommen,  so  geht  man  von  aussen  auf  die  FJUgelgaumeugruhe 
los,  mittelst  Abträgen  des  Jorhbngcns  und  der  äusseren  Wand  der  Augenhöhle, 
jedoch  so , dass  jener  Tlieil  des  Jochbeins , durch  welchen  der  Merrus  zyyo- 
malicus  verlauft,  erhallen  wird.  Hei  weitem  schwieriger  ist  die  Präparalion 
von  oben , obwohl  sie  eine  belehrendere  l’ebersieht  der  Verästlung  dieses 
Nerven  giebt.  — Dasselbe  KopfTragmenl,  an  welchem  man  den  Ramus  primus 
iriyemini  präparirle,  wird  zur  Darstellung  des  Ramus  secundus  und  lerlius 
verwendet. 


C.  Dritter  Ast. 

Der  dritte  Ast  des  Quintus,  Ramus  injramaxil/aris,  wird  durch 
eine  Summe  von  Fasern , welche  aus  dem  (ianylion  Gasseri  stammen, 
und  durch  die  ganze  vordere  motorische  Wurzel  des  Quintus,  welche 
knapp  an  der  inneren  Seite  des  Ganglion  herabläuft , zusammengesetzt. 
Beide  mischen  sielt  bald  zu  einem  kurzen,  dicken,  grobgefloehtenen 
Nervenstaiuin.  Dieser  tritt  durch  das  Fortunen  orale  des  Keilbeins  aus 
der  Schädelhöhle  heraus,  sendet  einen  von  Luschka  als  Xert'tis  spi- 
nosus  beschriebenen  Ast  durch  das  Fortunen  spinostun  des  Keilbein» 
zur  mittleren  barten  llimhautarterie,  und  tlieilt  sieh  dicht  unter  seinem 
Austrittsloche  in  einen  oberen  oder  vorderen,  und  unteren  oder  hin- 
teren Ast 

lieber  ilen  Serrus  spinosus  sieh : Luschka,  ilic  Nerven  der  harten  Hirn- 
haut. Tuh.,  1850,  und  Müllers  Archiv.  1853. 

I.  Der  obere  Ast,  Nervus  erotaphilico-huccinatorhis , enthält  die 
grössere  Summe  der  Fäden  der  motorischen  Wurzel  des  Quintus,  und 
bestimmt  seine  fünf  Aeste  vorzugsweise  für  die  Museulatur  des  Unter- 
kiefers, mit  Ausnahme  des  Biventer,  und  für  den  Tensor  veli  palatmi. 
Die  Aeste  sind: 
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a)  Der  Nervus  masseterirus.  Er  dringt  durch  die  Inrisura  semilu- 
naris  zwischen  Kronen-  und  Gelenkfortsatz  des  Unterkiefers  von  innen 
her  in  den  Musculus  masseter  ein. 

Er  sendet , zugleich  mit  dem  spater  zu  erwähnenden  A’erru.s  auviculo- 
temporalis  Faden  zur  Kapsel  des  Unterkiefergelenks.  (Von  lltldinger  ent- 
deckt und  besehriehen  in  der  ausgezeichneten  Abhandlung : die  (ielenksnerven 
des  menschlichen  Körpers.  Erlaugen,  1857.) 

bl  Die  häufig  vereinigt  entspringenden  Nervi  temporales  profundi, 
ein  vorderer  und  hinterer,  krümmen  sich  ant  grossen  Keibeinflllgel  zum 
Musculus  temporalis  empor. 

c)  Der  Nervus  bucematorius  geht  zwischen  Schlafen-  und  äusserem 
FlUgelmuskel , oder  auch  letzteren  durchbohrend,  nach  abwärts,  zur 
äusseren  Fläche  des  Musculus  buccinalor,  und  innervirt  diesen,  so  wie 
den  Orbicularis  oris,  Levator  und  Jtepressor  anyuli  oris.  Unverkenn- 
bare Fortsetzungen  desselben  gelangen  zur  Mundschleimhaut,  und  vin- 
diciren  diesem  Aste  den  Charakter  eines  gemischten  Nerven. 

d)  und  e)  Der  Nervus  pteryyoideus  internus  et  e.rternus  innervirt 
die  gleichnamigen  Muskeln  des  Unterkiefers.  Der  internus  versieht 
regelmässig  mit  einem  dünnen  Zweig,  welcher  das  Gitmjlion  oticum 
durchsetzt,  den  Musculus  tensor  veli  pulatini.  Der  e.rternus  ist  oft  ein 
Ast  des  Nervus  buccinutorius,  und  zuweilen  auch  doppelt. 

II.  Der  untere  Ast  wird  vorwaltend  durch  die  aus  dem  Ganylion 
Gassen  kommenden  Fäden  gebildet,  ist  stärker  als  der  obere,  und  hat 
auf  seiner  inneren  Seite  den  mit  ihm  durch  kurze  Verbindungsfäden 
zusammenhängenden  Ohrknoteu,  Ganylion  oticum  s.  Arno/di,  auf- 
sitzen.  Er  dringt  zwischen  den  inneren  und  äusseren  FlUgelmuskel 
ein,  und  theilt  sich  in  drei  Aeste: 

a Der  oberflächliche  Schläfe  nerv,  Nervus  temporalis  super- 
ficialis s.  uuriculo-temporalis , umfasst  mit  seinen  beiden  Ursprungswur- 
zeln die  mittlere  Arterie  der  harten  Hirnhaut,  und  schwingt  sieh  hinter 
dem  Gelenkfortsatz  des  Unterkiefers,  und  von  den  Aeini  der  Parotis 
umgeben,  zur  Schläfegegend  auf,  wo  er  hinter  der  Arteria  temporalis 
superficialis  liegt.  Seine  Verzweigungen  erstrecken  sieh  bis  zur  Stirn 
und  zum  Hinterlmupte , wo  sie  mit  den  Aesten  des  Nervus  frontalis, 
communicans  fuciei,  und  oecipitalis  anastomosiren.  Während  er  von 
der  Parotis  umschlossen  wird,  kreuzt  er  sich  mit  den  Gesichtsästen  des 
Communicans  fuciei,  anastomosirt  mit  ihnen,  und  giebt  Zweige  a)  zum 
äusseren  Gehörgang,  von  welchen  einer  an  der  oberen  Wand  desselben 
bis  zum  Trommelfell  vordringt,  und  sieh  von  oben  her  zwischen  seine 
Blätter  einsenkt,  Nervus  membranae  tymponi,  ßi  zur  Haut  der  concaven 
Fläche  der  Ohrmuschel,  und  y)  zur  Haut  der  Schläfe. 

b)  Der  Zungennerv,  Nervus  linyualis,  nimmt  bald  unter  seinem 
Ursprünge  die  Chorda  tymponi  (§.  298)  unter  einem  spitzigen  Winkel 
auf,  und  geht  mit  ihr  vereinigt,  anfangs  an  der  äusseren  Seite  des 
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Musculus  stylo-glossus,  dann  an  jener  des  hyo-glossus  bogenförmig:  nach 
vorn,  versorgt  den  Arcus  pa/ato-glossus,  und  die  Schleimhaut  des  Hodens 
der  Mundhöhle,  giebt  der  Glandula  sublingualis  ein  kleines  Aestchen, 
und  schickt,  während  er  Uber  die  Glandula  submaxillaris  weggeht, 
t — 2 Zweigehen  zum  Ganglion  suhmaxiUare , durch  welches  hindurch 
sie  in  die  Substanz  der  UnterkieferspeicheldrUse  gelangen.  Er  anasto- 
mosirt  mit  den  Aestcn  des  Zungenfleischnerven,  und  spaltet  sich  in 
S — l(t  eigentliche  Zungennerven,  welche  zwischen  Hyo-glossus 
und  Genio-glossu s in  das  Fleisch  der  Zunge  eindringen,  dasselbe  von 
unten  nach  oben  durchsetzen,  und  sich  in  den  Papillen  der  Zunge,  mit 
Ausnahme  der  rallatae,  verästeln.  Es  ist  noch  immer  unentschieden, 
ob  der  Xerrus  lingualis  bloB  Tastnerv,  oder  auch  Geschmacksnerv  der 
Zunge  ist. 

Keniat  entdeckte  .in  den  feineren  Ramificalinnen  des  .Venus  lingualis 
zahlreiche  kleine  Ganglien.  An  den  stärkeren  Aeslen  dieses  Nervtyi  finden  sie 
sich  heim  Menschen  nicht,  wohl  aber  heim  Schafe  und  beim  Kalbe.  ( Müllers 
Archiv.  1852.  pag.  58.) 

c)  Der  eigentliche  Unterkiefernerv,  Xerrus  mandihularis  s. 
maxillaris  inferior,  liegt  hinter  dem  Xerrus  lingualis,  mit  welchem  er 
durch  I — 2 Fäden  zusammenhängt,  steigt  an  der  äusseren  Seite  des 
Musculus  pterygoideus  internus  zur  inneren  Oeflitung  des  Unterkiefer- 
kanals herab,  und  theilt  sich  hier  in  drei  Aeste: 

a)  Xervus  mylo-liyoideus,  welcher  in  dem  Sulcus  mylo-hyoideus 
des  Unterkiefers  nach  vorn  zieht,  und  sich  im  Musculus  mylo-hyoideus, 
dem  vorderen  Hauche  des  Ilirenter  maxillae,  und  der  Haut  des  Unter- 
kinns verliert. 

ß)  Xerrus  alreolaris  s.  denta/is  inferior,  welcher  mit  dem  gleich 
zu  erwähnenden  Xerrus  mentalis  in  den  Unterkieferkanal  einzieht,  und 
sich  in  diesem  zu  einem  Geflechte  auflöst,  welches  die  Arteria  alreo- 
laris inferior  umstrickt,  in  jeden  Zahnwurzelkanal  einen  Aussendling 
gelangen  lässt,  und  die  schwammige  Substanz  des  Zahnltlckenraiuls 
des  Unterkiefers,  so  wie  das  Zahnfleisch  desselben  mit  seinen  letzten 
Zweigehen  versorgt. 

y\  Der  Xerrus  mentalis  trägt  ebenfalls  zur  Hildung  dieses  Ge- 
flechtes im  Unterkiefcrkanal  bei,  durch  Abgabe  feiner  Fädchcn,  deren 
Verlust  ihn  nicht  so  sehr  schwächt,  dass  er  nicht  als  ansehnlicher 
Nervenstamm  durch  die  vordere  oder  Kinnüflhung  des  Kanals  heraus- 
käme, wo  er  die  Haut,  Schleimhaut,  und  Musculatur  der  Unterlippe 
und  des  Kinns  besorgt,  und  mit  dem  Xerrus  subcutaneus  maxillae 
inferioris  vom  Commtmicans  faciei  anastomosirt. 

Die  Prtparalion  des  Hamas  tertius  wird  für  die  sensitiven  Aeste  dessel- 
ben an  einem  halhirteii  Schädel  von  innen  aus,  filr  die  motorischen  von  aus- 
sen vorgenommen.  Bei  der  Präparalion  von  innen  wird  auch  das  Ganglion 
olirum  dargestellt.  Im  Ganzen  ist  die  Bearbeitung  des  Ramus  tertius  leichter 
als  jene  des  secunilus. 
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Die  drei  Hauptäste  des  Quintus  erscheinen  als  Verstrickungen  gröberer 
Nervenbündel,  und  halten  somit  eigentlich  die  Slructur  dichter  Plexus,  welche 
auch  schon  von  alleren  Anatomen  bemerkt,  und  insbesondere  am  dritten  Aste 
als  Plexus  reliformis  von  Santorini  erwähnt  wurde.  Am  zweiten  Ast  setzt 
sich  diese  Plexushildung  bis  in  den  Menus  infraorbitalis  fort. 

Es  ist  durch  Viviseetioncn  und  durch  pathologische  Erfahrungen  zur 
Evidenz  bewiesen,  dass  die  hintere  Wurzel  des  Quintus  sensitiv,  die  vordere 
motorisch  ist,  — ein  Verhältnis,  welches  bei  allen  Kückenmarksnerven  wieder- 
kehrt. Das  Ganglion  Gasseri  entspricht,  wenn  auch  nicht  durch  seine  Lage, 
doch  gewiss  durch  seine  physiologische  Bedeutung,  den  Intervertchralganglien 
der  Kilckeninarksnerven.  Reizungen  der  vorderen  Wurzel,  welche  an  der  Bil- 
dung des  Ganglion  Gasseri  nur  sehr  geringen,  von  Arnold  gänzlich  in 
Abrede  gestellten  Antlieil  hat,  erregen  an  frisch  geschlachteten  Thieren  Beiss- 
bewegungen  des  Kiefers  und  Klappern  der  Zahne.  Die  hintere  Wurzel  da- 
gegen veranlasst,  wenn  sic  an  frisch  geliidleten  Thieren  gereizt  wird,  keine 
Spur  von  Muskelcoiilraeliun ; am  lebenden  Tliiere  aber  folgen  auf  ihre  Reizung 
die  heftigsten  Schmerzausserungen.  Die  sensitiven  Acsle  des  Ganglion  Gas- 
sen, welche  als  erster  und  zweiter  Ast  des  Quintus  zur  Haut  des  Gesiebtes 
und  zur  Nasenschleimhaul  gelangen,  vermitteln  Idos  Tastgeftihle , so  wie  der 
Menus  aurieulo-lemporalis  des  dritten  Astes. 

Nach  Longe t ist  der  Merrus  lingualis  zugleich  Geschmacksnerv,  und 
es  scheint  nur  Pa  nizz  a ’ s Ansicht,  nach  welcher  dieser  Nerv  keine  specifische 
Geschmacksempfindung  erregen,  sondern  nur  der  Tastnerv  der  Zunge  sein 
soll,  um  so  mehr  zweifelhaft,  als  chirurgische  Erfahrungen  die  Theilnahinc  des 
.Yen-us  lingualis  am  Geschmackssinne  bestätigen.  Lisfranc  sah  nach  Ex- 
stirpation eines  l'ntcrkiefersttlckcs,  mit  welchem  zugleich  ein  Stück  des  Menu* 
lingualis  herausgenommen  wurde,  den  Geschmack  auf  der  entsprechenden 
Zungenhillflc  verschwinden.  Ich  kann  überhaupt  die  Berechtigung  nicht  ein- 
sehen,  einen  speeifischen  Geschmacksnerven  in  der  Zunge  zu  slatuiren,  da 
man  durch  sehr  einfache  Versuche  an  sich  selbst  die  f'eberzeugung  gewinnen 
kann,  dass  die  verschiedenen  Nerven  aller  den  Isthmus  faurium  umgebenden 
Schleimbautparlien  zur  Vermittlung  von  Geschmacksempfindungen  concurrircn, 
und  man  den  Geschmack  eines  auf  die  Zunge  gelegten  Körpers  um  so  deut- 
licher wahrnimmt,  je  allseiliger  er  mit  den  Mundliöhlenwänden  beim  Kauen 
in  Conlact  gebracht  wird,  und  je  leichter  er  im  Speichel  löslich  ist.  (Siche 
Antnerk.  zu  §.  300.) 

Nach  Trennung  der  hinteren  Wurzel  des  Quintus,  oder  Aufhebung  ihrer 
Leitung  durch  pathologische  Momente,  verlieren  die  Haut  der  Stirn  und  Schläfe, 
die  Conjunctiva , die  Nasen-  und  Mundschleimhaut,  die  Lippen  und  die  Zunge 
ihre  Empfindung,  während  durch  Trennung  der  vorderen  Wurzel  Lähmung  der 
Kiefermuskeln  einlritl.  Die  Vernichtung  der  Empfindung  in  den  genannten 
Flächen  wird  cs  nie  zu  Reflexbewegungen  kommen  lassen,  welche  sonst  auf 
die  Reizung  derselben  zu  crfolgcu  pflegen.  Die  Augenlider  schliessen  sich 
nicht  mehr,  wenn  die  Conjunctiva  mechanisch  gereizt  wird;  auf  Kitzeln  in  der 
Nase  entsteht  weder  Schnauben  noch  Messen;  die  Zunge  fühlt  den  Contact 
der  Nahrungsmittel  nicht,  obwohl  sie,  wegen  L'nverlctzlheil  des  Menus  glosso- 
phanjngeus,  noch  für  gewisse  Geschmackseindrücke  erregbar  bleibt.  Ein  Thier, 
welchem  die  sensitiven  Qiiintuswurzeln  an  beiden  Seiten  durchgeschnitten 
wurden,  überlebt  diese  Operation  längere  Zeit,  und  benimmt  sich,  da  es  an 
dem  grössten  Tlicilc  seines  Kopfes  keine  Empfindung  hat , so , als  wenn  der 
Kopf  nicht  mehr  zu  seinem  Rumple  gehörte. 

Findet  am  Menschen  die  Lähmung  der  sensitiven  Wurzel  nur  auf  einer 
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Seite  statt,  so  ist  auch  die  Empfindungslosigkeit  (Anästhesie)  nur  eine  halb- 
seitige. Ein  Glas  an  die  Lippen,  oder  ein  Lüdet  in  den  Mund  gebracht,  wer- 
den nur  auf  der  einen  Seite  empfunden  werden,  und  den  Eindruck  hervor- 
hringen,  als  wären  sie  gehrochen,  konitnl  der  Bissen  heim  Kauen  auf  die 
gelähmte  Seite  der  Mundhöhle,  so  meint  der  Kranke,  dass  er  ihm  aus  dem 
Munde  gefallen  sei.  Er  fühlt  es  nicht,  wenn  er  sich  in  die  Zunge  heisst, 
und  dieser  Enemplindlirhkeil  wegen  erleidet  die  Zunge  beim  Kauen  die  gröss- 
ten mechanischen  Unbilden,  welche  zu  hartnäckiger  GeschwUrhildung  fuhren 
können.  — Hie  Gesichtszweige  des  zweiten  und  drilleu  (hnulusasles  sind  vor- 
zugsweise der  Silz  der  als  EuthrrgiU'scher  Gesichtsschmerz  bekannten  Neuralgie. 
— Der  erste  Ast  unterliegt  dieser  furchtbaren  Krankheit  weil  seltener.  Viel- 
leicht liegt  die  Ursache  darin , dass  die  sensitiven  Zweige  des  zweiten  und 
dritten  Astes  durch  mehr  weniger  lange  und  enge  Knochenkanäle  ziehen, 
in  welchen  es  durch  krankhafte  Veranlassungen  der  verschiedensten  Art  weit 
leichter  zu  einem  Missverhältniss  zwischen  Kanal  und  Inhalt  kommen  kann, 
als  an  den  Gesichtszweigen  des  ersten  Astes,  deren  Verlauf  durch  keine 
Knochenkanäle  torgesch riehen  ist. 

Höchst  merkwürdig  sind  die  auf  Resection  des  Quinlus  sich  einstellenden 
Ernährungsstörungen,  welche  sieh  durch  Entzündung  und  Auflockerung  der 
Conjunrliva,  vermehrte  Schleimabsonderung,  Füllung  der  vorderen  und  hinteren 
Augeuk, immer  mit  Exsudat,  Matlwcrden  und  Erosionen  der  Hornhaut,  acute 
Erweichung  derselben  und  der  übrigen  Augenhäule,  endlich  durch  Bersten  des 
Bulbus,  und  i|urch  Schorfhildungcn  an  Nase,  Kinn  und  Wangen  aussprechen. 
An  diesen  Erscheinungen  müssen  die  dem  Quintus  beigemischten  sympathischen 
Kasern  entschiedenen  Anlheit  haben. 

Specielle  Beschreibungen  einzelner  Quintusäste  gaben : J B.  Patella,  de 
nervis  crotaphitico  et  buccinatnrio.  Medio). , 1 7 bl . 4.  — J.  G.  Uaa.se,  de 

nervo  maxillari  superiore.  Lips.,  171)3.  — G.  Schumacher,  über  die  Nerven 
der  Kiefer  und  des  Zahnfleisches.  Bern,  1839.  4.  — J.  A.  Hein,  Uber  die 
Nerven  des  Gaumensegels,  in  Hüllers  Archiv.  1841.  — V.  Bnchdalek,  neue 
Untersuchungen  der  Nerven  des  Ober-  und  Unterkiefers,  in  den  medirin.  Jahr- 
büchern Oesterr.  1 836.  XIX.  Bd.  Derselbe,  über  die  Nerven  des  harten 
Gaumens,  ebendaselbst,  1842.  1.  Heft. 

§.  297.  Ganglien  am  flinften  Paare. 

Die  mit  dem  Quiutus  in  Verbindung  stellenden  Ganglien  gebaren 
nicht  ihm  allein,  sondern  zugleich  dem  Sympathicus  an,  da  sich  in 
jedes  derselben  sympathische  Nerventiiden  verfolgen  lassen.  Sie  können 
jedoch  hier  am  passendsten  ihre  Erledigung  finden,  weil  die  Befheiligung 
des  fünften  Paares  an  ihrer  Bildung,  jene  des  Sympathicus  in  sehr 
auffallender  Weise  Uberwiegt. 

1.  Ganglion  Gasseri. 

Seine  Lage  und  Gestalt  ist  aus  dem  früheren  Paragraph  bekannt. 
Es  hat  nicht  die  ovale  Form  gewöhnlicher  Ganglien.  Seine  plattge- 
drüektc  Gestalt  wird  durch  seinen  älteren  Namen:  Turnia  nernosa 
Hallen',  ausgedrückt.  Haller  zählte  das  Ganglion  Gasseri  nicht  unter 
dieGattglien.  Ein  Wiener  Anatom,  B.  B.  Hirsch,  wies  ihm  erst  diese 
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Bedeutung  zu,  und  nannte  es,  seinem  sonst  nicht  bekannten  Leiirer  zu 
Ehren,  Ganglion  Gassen.  Es  stellt  an  seinem  vorderen,  oberen  Rande, 
mit  den  sympathischen  Nervengeflechten , welche  die  Carotis  • interna 
umspinnen,  durch  Faseraufnahme  in  Verbindung.  Sein  mikroskopischer 
Bau  stimmt  mit  jenem  der  Intervcrtebralganglien  Uberein  (Note  zu  §.  304). 

2.  Ganglion  ciliare. 

Der  Blendungskuoten,  ist  ein  rundlich -eckiges  Knötchen  von 
1"'  Durchmesser,  liegt  in  der  Augenhöhle  an  der  Uusseren  Seite  des 
Nereus  opticus,  nimmt  am  hinteren  Umfange  drei  Wurzeln  auf,  und 
giebt  am  vorderen  Rande  viele  Acste,  die  sogenannten  Ciliar  ner- 
ven ab. 

a)  Wurzeln  des  Ciliarknotens  sind: 

a ) Die  Radix  breris  s.  motoria  vom  Nereus  oculomotorius. 

fl)  Die  Radix  longa  s.  sensitiru  vom  Nervus  naso-ciliaris. 

■/)  Die  Radix sgmpathicu  (trophica.  Romberg).  Aus  dem  Rlexus 
caroticus  im  Sinus  cavernosus  entsprungen,  geht  sie  durch  die  Fissura 
orbitalis  superior  zum  Ganglion  ciliare  selbst,  oder  zu  dessen  Radix 
longa. 

Diese  ausnahmlos  vorkommemlen  Wurzeln,  werden  zuweilen  durch  andere 
mehr  weniger  abweichende  vermehrt.  Sic  sind:  1.  Die  von  mir  beschriebene 

Haitis  inferior  longa  s.  recurrens,  aus  dem  Nervus  naso-ciliaris  jenseits  des 
Sehnerven,  oder  aus  einem  freien  Ciliarnerven  stammend.  Sic  lauft  unter  dem 
Nervus  opticus  zum  Ciliarganglion  zurück,  und  bildet  mit  dem  Uber  ihm  lie- 
genden Stücke  des  Nervus  naso-ciliaris  einen  Nervenring,  durch  welchen  der 
Nerrus  opticus  durchgesteckl  ist.  Häufig  geht  sie  nicht  direct  zum  Knoten, 
sondern  zum  innersten  Nervus  ciliaris,  an  welchem  sie  zum  Ganglion  ciliare 
ziirücklänft.  (Siebe  meine  Abhandlung:  Berichtigungen  Uber  das  Ciliarsystem 

des  menschlichen  Auges,  in  den  med.  Jahrh.  Oeslerr.  28.  Bd.  I.  Stück.) 
Sie  kommt  so  häutig  vor,  dass  ihr  Fehlen  eigentlich  Ausnahme  ist.  Ihr  Vor- 
kommen erklärt  hinlänglich  das  von  mehreren  Autoren  beobachtete  Fehlen  der 
Radix  longa,  da  beide,  als  Zweige  desselben  Nerven , einander  vertreten  kön- 
nen. 2.  Eine  Wurzel  aus  dem  Nervus  lacrgmalis,  welche  sich  zur  Radix 
longa  begiebt  (Schlemm,  Ohserv.  neurol.  Berol.,  1834.  |>ag.  18).  3.  Eine 

vom  Ganglion  spheno-palatinum  durch  die  Fissura  orbitalis  inferior  lierauf- 
koinmendc  Wurzel  (Tiedemann),  welche  ich  jedoch,  auf  mikroskopische 
Beobachtung  ihrer  Fasern  gestützt,  für  eine  fihriise  Trabecula  halte,  was  von 
Heck  auch  für  die  vom  Ganglion  spheno-palatinum  zum  Stamme  des  Seh- 
nerven entsandte  Anastomose  bestätigt  wurde.  Valentin  jedoch  ( Sömmerring's 
Nervenlehre  pag.  320)  erwähnt  wahrer  NcrvcnfÜden  in  ihr.  4.  Der  von  Otto 
gesehene  Fall,  wo  die  Radix  longa  (und  der  Nervus  naso-ciliaris ) aus  dem 
Nervus  abducens  entsteht,  ist  eine  der  seltsamsten  Anomalien,  lieber  diese 
Anomalien  enthält  Weitläufiges  Maliers  Archiv,  1S40,  und  Sritzer,  Bericht 
von  einigen  nicht  häutig  vorkommenden  Variationen  der  Augennerven.  Kopen- 
hagen, 1845.  4.,  so  wie  Beck,  über  die  Verbindung  des  Sehnerven  mit  dem 
Augen-  und  Nasenknoten.  Ileidelb.,  1847.  8. 

b)  Aestc  des  Cilinrknotens. 

Sie  heissen  Ciliaruerven,  und  laufen  stark  geschlängelt,  10  — 16 
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an  der  Zahl,  und  in  ein  inneres  und  äusseres  Bändel  gesammelt,  zwi- 
schen dem  Nervus  opticus  und  dem  Rectus  c.rtcrnus  zur  hinteren  Peri- 
pherie "des  Bulbus,  dessen  Sklerotica  sie  durchbohren,  um  zwischen 
ihr  und  Choroidea  nach  vorn  zum  Muscu/us  ciliaris  (Tensor  choroideae) 
zu  ziehen,  in  welchem  sie  sich  zu  einem  Geflechte  auflösen.  Aus  die- 
sem Geflechte  entspringen  1 . die  eigentlichen  Irisnerven,  2.  die  Nerven 
des  Muscu/us  ciliarix,  und  3.  die  Hornhautnerven  (Bochdalek).  Einer 
der  inneren  Ciliarnerven  wird  zur  Bildung  des  die  Arteria  ophthuhnica 
umstrickenden  sympathischen  Geflechtes  verwendet,  aus  welchem  ein 
sehr  feiner  Faden  mit  der  Arteria  centralis  retinae  in  den  Nervus  opticus 
eindringt,  und  sofort  zur  Retina  gelangen  soll.  Dieser  von  vielen  Seiten 
angefeindete  Faden  kann  nach  Ri  lies  und  Hirzel  auch  aus  dem 
Ganglion  ciliare  stammen.  Beck  konnte  durch  mikroskopische  Unter- 
suchung desselben  nur  Bindegewebe  und  Blutgefässe,  aber  keine  Nerven- 
elemente,  in  ihm  auffinden. 

Da  auch  aus  dem  .Yerrua  naso-citiaris  freie  Ciliarnerven  entstellen  (1  — 2), 
welche  wie  die  aus  dem  (ianglion  entsprungenen  Ciliamenen  verlaufen , so 
nennt  mau  erslere  Xerros  ciliares  langes,  letalere  ftrerea.  Ein  laagus  und 
ein  brecis  vereinigen  sieh  regelmässig  zu  einem  gemeinschaftlichen , dicken, 
unter  dem  Sehnerven  verlaufenden  Sümmchen.  An  der  Vereinigungsstelle 
beider  soll  nach  Facscberk  ein  zweites  kleineres  Knötchen  (Ganglion  ciliare 
inlemumj  Vorkommen,  was  ich  noch  nicht  gesehen  habe.  — Beck  sah  vom 
Ganglion  ciliare  feine  Aestclien  zum  lleclus  inferior  treten.  Sic  waren  gewiss 
nur  Fortsetzungen  der  Fasern  der  Radix  brecis. 

3.  Ganglion  s pheno-palatin  um. 

Der  Keilgaumcn-  oder  Flägelgaumenknoten,  Ganglion 
pterygo - palatinum , s.  Merkelii,  s.  rhinicum  fp/e , Nase),  liegt  in  der 
Tiefe  der  Foxxa  pterygo-palutina,  ist  2 — 3 Mal  grösser  als  das  Ganglion 
ciliare,  wird  von  schwer  abzupräparirendem  Fett  umhällt,  uud  hängt 
mit  dem  zweiten  Aste  des  fünften  Paares  durch  zwei  kurze  Fäden, 
Nerri  pterygo-  s.  sphmo-palatini  zusammen.  Die  Aeste,  welche  von 
ihm  abgesendet  werden,  sind: 

ai  Ramuli  orbitales,  fein  und  zart,  dringen  durch  die  untere  Augen- 
grubenspalte in  die  Orbita,  und  verlieren  sich  in  der  Periorbita,  und 
in  dem  Neurilemma  nerri  optici  (Hirzel,  Arnold,  Longeti. 

Hierher  gehören  auch  zwei  Xerri  spheno-elhmoidales . deren  Entdeckung 
wir  Luschka  verdanken.  Beide  gehen  durch  die  Fissura  orbilalis  inferior 
zur  inneren  AugcnhUhlenwand.  Der  eine  gelangt  durch  das  Foramen  elhmoi- 
dale  poslicum,  der  andere  durch  die  Nalh  zwischen  Papierjdatte  des  Siehheins 
und  keilbciukörper  zu  den  hintersten  Sieliheinzellen  und  zum  Sinus  sphenoidalis. 

b)  Der  Nervus  Vidianus.  Er  wurde  früher  für  einen  einfachen 
Nerven  gehalten,  zeigt  sich  jedoch  bei  näherer  Untersuchung  aus  grauen 
und  weissen  Fasern  zusammengesetzt,  welche  zwei  dicht  Uber  einander 
liegende  Bündel  bilden.  Beide  Bündel  laufen  durch  den  Vidiankanal 
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von  vor-  nach  rückwärts,  und  trennen  sich  am  hinteren  Ende  des  Kanals. 
Das  graue  oder  untere  Bündel  geht  zu  dem,  die  Carotis  rerebralis  vor 
ihrem  Eintritte  in  den  Canalis  carotieus  umstrickenden  sympathischen 
Geliecht,  oder  kommt  eigentlich  von  diesem  zum  Ganglion  spheno-pala - 
tinum  hinauf.  Es  wird  als  Nervus  petrosus  profiundus  benannt.  Das 
weisse  oder  obere  Bündel  ist  der  Nervus  petrosus  superficialis  major. 
Er  durchbohrt  die  Faserknorpelmasse,  welche  die  Lücke  zwischen 
Felsenbeinspitze,  Basilartheil  des  Hinterhauptbeins,  und  Körper  des 
Keilbeins  ausfüllt  (Fibrocartilago  Imsilaris),  gelangt  dadurch  in  die 
Scbädelhühle,  wo  er  sieh  in  die  Furche  der  oberen  Fläche  des  Felsen- 
beins legt,  und  durch  sic  zum  Hiatus  canalis  Fallopiae  geführt  wird, 
um  sich  mit  dein  Knie  des  Communieans  faeiei  zu  verbinden.  So  lautet 
die  gewöhnliche  anatomische  Beschreibung.  Es  ist  jedoch  leicht  zu 
beweisen,  dass  der  Nervus  petrosus  superficialis  major  tlieils  aus  Fasern 
besteht,  welche  vom  Ganglion  sphenopa/atinum  zum  Communieans  ziehen, 
tlieils  aus  solchen,  welche  umgekehrt  von  diesem  zu  jenem  gelangen. 
Die  Verbindung  zwischen  Ganglion  sphenopalatinum  und  Communieans 
ist  also  eine  Anastomosis  mutua  (§.  298). 

c)  Die  Rami  pharyngei  sind  an  Zahl,  Stärke,  und  Ursprung  nicht 
immer  gleich.  Zuweilen  ist  nur  einer  vorhanden,  welcher  nicht  selten 
aus  dem  Nervus  vidiunus  entspringt.  — Sie  begeben  sich  nach  hinten 
zum  oberen  Umfange  der  Choanae,  und  verbreiten  ihre  Zweige  in  der 
Schleimhaut  der  obersten  Raehenpartie,  und  der  Ohrtrompete. 

d)  Die  2 — 3 Nervi  septi  narium  ziehen  durch  das  Forumen  spheno- 
palatinum an  der  oberen  Wand  der  Choanae  zur  Nasenscheidewand. 
Einer  von  ihnen  ist  durch  Grösse  und  Länge  ausgezeichnet.  Er  geht 
längs  der  Naseuscheidewand  nach  vorn  und  unten  zum  Canalis  naso- 
palatinus,  in  welchem  er  sich  mit  dem  der  anderen  Seite  verbindet, 
und  durch  welchen  er  zur  vorderen  Partie  des  harten  Gaumens,  so  wie 
zum  Zahnfleisch  der  Schneidezähne  gelangt.  Dieses  Verlaufes  wegen, 
wird  er  durch  den  Namen  Nervus  naso-palatinus  Scarpae  vor  den  übri- 
gen Nasetischcidewandnerven  ausgezeichnet. 

C!oi|uel  li.il  an  der  Verbindungsstelle  beider  Nerven  im  Canalis  naso- 
palalinus  ein  Ganglion  beschrieben,  welches  er  Ganglion  naso-palatinum 
nannte.  Dieses  Ganglion  eiistirt  nicht.  Cloquet  wurde  dadurch  getauscht, 
dass  er  die  härlliche  und  verdickte  Wand  des  häutigen  Ductus  naso-palatinus, 
an  welcher  die  Nervi  naso -palatini  herabsteigen , für  ein  Ganglion  ansah. 
Man  kann  sich  leicht  überzeugen , dass  das  fragliche  Ganglion  keine  Spur  von 
Ganglienzellen  enthält,  sondern  der  knorpelbarle,  dickwandige  Canalis  naso- 
palatinus  selbst  ist. 

Der  von  Scarpa  1785  zuerst  beschriebene  Nerrus  naso-palatinus  (Anno- 
taliones  anal.  lib.  II.)  war  schon  älteren  Anatomen  bekannt.  Scarpa  erwähnt 
selbst,  dass,  als  seine  Abhandlung  druckfcrlig  war,  er  eine  von  Cotugno 
24  Jahre  früher  angeferligtc  Tafel  zur  Hand  bekam,  welche  den  Verlauf  dieses 
Nerven  darstellte.  John  Hunter  hatte  ebenfalls  den  Aervus  naso-palatinus 
schon  1754  abgebildet,  bediente  sich  der  Abbildung  bei  seinen  Demonstrationen, 
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und  zeigte  sie  1 7S2  dem  in  London  anwesenden  italienischen  Anatomen,  wel- 
cher somit  kein  anderes  Verdienst  zu  haben  scheint,  als  der  Entdeckung  An- 
derer einen  Namen  gegeben  zu  haben.  Diese  Notiz  ist  Quains  Elements  of 
Anatomv,  Vol.  II.  |iag.  553,  entnommen. 

e)  Die  leinen  Nervi  nasales  posteriores,  4 — 5 an  Zahl,  sind  für  die 
zwei  Siebbeinmuscheln  und  die  äussere  Wand  der  Nasenhöhle  bestimmt. 
Man  theilt  sie  in  die  oberen  12—3),  den  mittleren,  und  unteren 
ein.  Der  mittlere  geht  die  oben  ($.  296  B.  d.)  erwähnte  Verbindung 
mit  dem  Ganglion  des  Plexus  dentalis  superior  ein. 

fi  Die  Nervi  polatini  descendentes  steigen,  in  eine  gemeinschaftliche 
Scheide  mit  dem  mittleren  und  unteren  Nervus  nasa/is  posterior  (welche 
sie  aber  bald  verlassen i eingeschlossen,  durch  den  Canalis  palatiuus 
deseendens  herab,  theilen  sich,  wie  dieser,  in  drei  Zweige,  welche, 
durch  die  Foramina  palatinn  postica  hervorkommend,  den  weichen  Gau- 
men, das  Zäpfchen,  den  Levator  palali,  und  Azygos  uru/ae  versorgen. 
Der  stärkste  von  den  dreien  ist  der  Nereus  palatiuus  anterior,  — die 
eigentliche  Fortsetzung  der  vom  zweiten  Aste  des  Quintus  stammenden 
Wurzel  des  Ganglii  spheno-palatini.  Er  verbreitet  sich  in  der  Schleim- 
haut des  harten  Gaumens  bis  zu  den  Selineidezähnen  hin,  wo  er  mit  dem 
Nervus  nuso  - palatiuus  Searpae  anastomosirt.  Da  der  zweite  Quintusast 
sensitiv  ist,  so  können  die  von  den  Nervi  palalini  descendentes  zu 
gewissen  Gnumeninuskcln  abgesandten  Zweige,  nur  durch  eine  Anasto- 
mosis  reeeptionis  von  einem  motorischen  Hirnnerv  erborgt  sein.  Dieser 
Hirnnerv  ist  der  Communicans,  welcher  in  der  Bahn  des  Nervus  pe- 
trosus  superficialis  major  dem  Ganglion  sphenopa/alinum  motorische 
Elemente  zuschickt. 

Nebst  diesen  Gaumennerven  erhält  der  weiche  Gaumen  noch  Zweige  nun 
neunten,  zehnten  und  eiltlen  Paar,  Hein. 

4.  Ganglion  supramaxillare. 

Das  Ganglion  supramaxillare  wurde  oben  (S.  296  B.  d.)  beschrie- 
ben. Zuweilen  bildet  sich  noch  ein  hinteres  im  Plexus  dentalis  superior, 
und  Bochdalek  hat  noch  kleinere  Ganglien  abgebildct,  welche  in  der 
Mitte  der  Septu  alveolaria  in  die  sie  durchziehenden  Nervengeflechte 
eingesenkt  sind.  Auch  nach  Verlust  der  Zähne  erhält  sich  das  Gan- 
glion supramaxillare.  Oefters  hat  es  das  Ansehen  eines  feingenetzten 
Plexus,  wie  an  einem  von  Bochdalek  dem  Wiener  anatomischen  Mu- 
seum geschenkten,  überaus  schönen  Präparate  zu  sehen  ist. 

Arnold  bestreitet  mit  scharfen  Waffen  die  Existenz  dieses  Ganglions, 
und  erklärt  es  für  ein  Geliecht,  ohne  Beimischung  von  Ganglienzellen  i Hand- 
buch der  Anal.  2.  Bd.  pag.  S92). 

5.  Ganglion  oticum  s.  Amol  di. 

Der  Ohrknoten,  eine  der  schönsten  Entdeckungen  der  neueren 
Ncurotomie,  liegt  knapp  unter  dem  Foramen  orale  an  der  inneren  Seite 
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de»  dritten  Quiutu»a»teB,  mit  welchem  er  durch  kurze  Fädchen  (Radix 
brevis , Arnold  i vereinigt  ist,  hinter  der  Arteria  meningeu  mediu,  und 
an  der  äusseren  Seite  de»  Musculus  tensor  palati  molli.s.  Er  ist  läng- 
lich-oval, 2'"  lang,  »ehr  platt,  gelblich- grau,  und  von  weicher  Consistenz. 
Er  wird  »ehr  oft  vom  Nervus  pterygoideus  internus,  und  regelmässig 
von  jenem  Aste  des  externus  durchbohrt,  welcher  zum  Tensor  palati  geht. 
Seine  constanten  Aeste  sind: 

a)  Der  Nervus  ad  lensorem  tympuni  geht  Uber  der  knöchernen  Ohr- 
trompete zum  Musculus  tensor  tympuni.  Zuweilen  nimmt  er  einen  Fa- 
den vom  Nervus  pterygoideus  internus  auf. 

b)  Der  Nervus  petrosus  superficialis  minor  geht  durch  ein  eigene» 
Kanälchen  des  grossen  KeilbeinHUgels  neben  dem  Foramen  spinosum  in 
die  Sehädelhöhle,  und  mit  dem  Nervus  petrosus  superficialis  major  zuin 
Knie  des  Fallopisehen  Kanal»,  wo  er  sich  in  zwei  Zweigehen  theilt,  deren 
eines  sich  zum  Nervus  eommunirans  fuciei  gesellt  (am  Ganglion  geniculi), 
deren  zweites  unter  dem  Semicanalis  tensoris  tympuni  in  die  Pauken- 
höhle herabsteigt,  um  sich  mit  dem  Nervus  Jucoüsonii  i§  300)  zu  ver- 
binden. Arnold  lässt  den  Petrosus  superficialis  minor  nicht  vom,  son- 
dern zuin  Ganglion  oticum,  als  Radix  longa  desselben,  kommen. 

et  Ein  Verstärkungszweig  zu  dem  das  Ganglion  oticum  durchsetzen- 
den Nervus  ad  lensorem  palati  mollis  (jj.  296  C.  I.  d.  e.t. 

d)  Verbindungszweige  zum  Ohrmuschclast  des  Nervus  auriculo-tem- 
poralis. 

Mehr  weniger  abweichende,  selbst  nicht  ganz  sicher  gestellte  Aeste  des 
tiamjtiun  oticum  gehen  u)  zu  den  Nervengeflechten  uni  die  Arteria  maxitlaris 
interna  und  Arteria  spinosa.  fi\  zur  Chortla  Igmpani,  •/)  znm  Nereus  pelro- 
nu  profundus,  d ( znm  Ganglion  (lassen,  als  ein  Faden,  welcher  durch  den 
Canaliculus  sphenoidalis  externus  an  den  genannten  Klinten  treten  soll 
(Fasse  b eck  |. 

llie  Beziehung  des  Gangiii  otici  zum  Musculus  tensor  lympani,  und  die 
von  dem  Entdecker  des  Knotens  ausgesprochene  Ansicht,  dass  der  Aercuj,  ad 
lensorem  lympani  unwillkürliche  Cnnlrartionen  dieses  Muskels,  und  dadurch 
vermehrte  Spannung  des  Trommelfells  bedingt,  wodurch  die  Grösse  seiner 
Excursionen  bei  intensiven  Scballschwingungen  verringert  werden  soll,  veran- 
lassten  die  Benennung  „Ohrknoten".  II.  H'agner,  (Iber  einige  neuere  Ent- 
deckungen (Ganglion  ofieumj,  in  Ileusinger's  Zeitschrift.  Bd.  3.  Hfl.  3.  — 
F.  Schlemm,  in  Froriep's  Notizen.  1831.  N.  660.  — J.  Müller,  Uber  den 
Oln  knoten,  in  Meckel' s Archiv.  1832. 

6.  Ganglion  submaxillarr  s.  linguale. 

Diese»  kleine  Ganglion  hat  häutig  nur  die  Form  eines  Plexus  gung- 
liosus,  und  liegt  am  unteren  Rande  de»  Stamme»  des  Nervus  lingual ist 
oberhalb  der  Glundnlu  submaxillaris. 

Es  ist  kleiner,  als  das  Ganglion  ciliare,  verhält  sieh  aber,  hinsicht- 
lieh seiner  Wurzeln,  jenem  analog,  indem  es  1.  von  den  sensitiven  Fa- 
sern des  Nervus  linguulis,  2.  von  den  motorischen  der  Chorda  lympani , 
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und  3.  von  den  die  Arteria  maxiHaris  externa  umspinnenden  sympathi- 
schen Geflechten  seine  Wurzeln  bezieht.  Die  Aeste  des  Knotens  ver- 
sorgen die  Aeini  der  Glandula  submaxillaris,  umstricken  und  begleiten 
den  Ductus  Wkartonianus  bis  zur  Mundschleimhaut,  oder  gesellen  sich 
zum  Nervus  linguulis,  um  mit  diesem  zur  Zunge  zu  gehen.  Der  copiö- 
sere  Speichelzufluss  auf  Reizung  der  Mundschleimhaut  durch  scharfe  oder 
gewürzte  Speisen,  ist  als  Reflex  Wirkung  anzusehen,  durch  welche  der 
chemische  Reiz  diluirt  werden  soll,  und  das  Ganglion  steht  somit  zum 
Geschmacksiun  in  demselben  Bezüge,  wie  das  Ganglion  ciliarr  und 
otirum  zu  ihren  betreffenden  Siuneswerkzeugen. 

Von  den  alleren  Schriften  (Iher  (las  filnfle  Paar  verdienen  genannt  zu 
werden:  J.  F.  Meckel,  de  quinto  parc  nervorum.  (iolling.,  1748.  Ein  noch 
immer  classischcs  Werk.  — H.  II.  Hirsch , disquisitio  anal,  paris  quinti. 
Yindol). , 1765.  4.,  führte  den  Namen  des  Ganglion  Gasseri  ein,  zu  Ehren 
seines  sonst  nicht  weiter  bekannten  Lehrers. 

Die  neuere  Literatur  ist  durch  Arnold'«  Leistungen  Uber  den  Ohrknoten. 
Ilcideih. , 1828.  4.,  und  durch  Rochdalck's  schöne  Entdeckungen  der 

Ganglien  im  Oberkieferknochen  lOeslerr.  mcd.  Jahrb.  19.  Bd.i  besonders  aus- 
gezeichnet. Leber  einzelne  Ganglien  am  Omnius  handeln  noch  insbesondere : 
L.  Hirzel , diss.  sistens  neium  nervi  sympalli.  cum  nervis  cerebraiibus.  Ilcideih., 
1824.  4.  — F.  Tiedemann,  Uber  den  Antheil  des  sympathischen  Nerven  an 
den  Verrichtungen  der  Sinne.  — J G.  Varrenlrapp,  de  parle  ceplialica  nervi 
sympathiei.  Erancof.,  1832.  4.  — Benz,  de  anaslomosi  Jacohsonii  et  ganglio 
Arnoldi.  llafniae,  1833.  — H.  Horn,  gangliorum  capitis  glandulas  ornanliuni 
expositio.  Wirceli.,  1840.  4.  — Valentin  in  Müllers  Arch.  1840.  — Gros, 
deseriplion  nouvclle  du  Ganglion  splicno-  palatin.  Gaz.  med.  de  Paris.  IS4S. 
N.  12.  23.  (Die  neue  Beschreibung  enlhtlll  aber  nur  Altes.) 


§.  298.  Siebentes  Paar. 

Das  siebente  Paar,  der  Antlitz  nerv,  Xerrwt  facialis  s.  communi- 
cans  fariei,  tritt  am  hinteren  Rande  des  I'ons  Paroli,  auswärts  der  Oli- 
ven, vom  Stamme  des  verlängerten  Markes  ab,  mit  zwei  Wurzeln,  von 
denen  die  vordere,  grossere  aus  dem  Corpus  restiforme,  die  hintere, 
kleinere,  mit  dem  Gehörnerv  zusammenhängende,  als  Portio  intermedia 
Wrisbergii  aus  dem  Boden  der  vierten  Kammer  entspringt.  (Da  man 
nämlich  vor  SO  mm  erring  den  Nervus  facialis  und  Nervus  acustirus  als 
siebentes  Paar  zusammenfasste,  indem  beide  in  den  Meatus  auditorius 
internus  treten,  so  musste  die  Wrisbergisclte  Wurzel  als  Portio  interme- 
dia dieses  Paares  angesehen  werden.)  Beide  Wurzeln  legen  sich  in  eine 
Rinne  des  Nervus  acustirus,  scheinen  mit  diesem  nur  einen  Nerven  aus- 
zumaclicn,  und  wurden  auch  früher  als  Portio  dura,  — der  Nervus  aeu- 
sficus  dagegen  als  Portio  mollis  paris  septimi  benannt  Im  inneren  Ge- 
hörgange anastomosirt  die  Portio  Wrisbergii  durch  zwei  feine  Reiser- 
chen mit  dem  Nervus  acustirus.  Am  Grunde  des  Gehörgangs  trennt 
sich  der  Communicans  vom  Aeusticus,  betritt  den  Canalis  Fallopiae, 
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schwillt  am  Knie  desselben  nicht  mit  der  ganzen  Summe  seiner  Fasern, 
sondern  nur  mit  einem  Theil  derselben  zum  Ganglion  genicuü  an,  ver- 
bindet sich  daselbst  mit  dem  Nervus  petrosus  superficialis  major,  und 
einem  Theil  des  minor,  und  geht,  nachdem  er  die  ganze  Länge  des 
Canalis  Fallopiae  durchlaufen,  und  zwei  Fäden  vom  Ramus  auricularis 
nervi  vayi  erhalten  hat,  am  Forumen  stylomastoideum  hervor. 

L'eher  die  Anastomoscn  des  Acustieus  mit  dem  Communicans  handelt 
weitläufig  Arnold  und  besonders  Beck  (s.  Literatur).  — Das  Ganglion 
geniculi  stellt  mit  dem  A'errtts  pelrosus  superficialis  major  und  einem  Aste 
des  minor,  welrhc  durch  den  Hiatus  canalis  Fallopiae  zu  ihm  gelangen,  in 
Verbindung.  Der  Aerrus  pelrosus  superficialis  major  fuhrt , wie  früher  bei 
Betrachtung  des  Ganglion  sphenopalalinum  gesagt  wurde,  dem  Communi- 
cans thnils  sensitive  Fasern  vom  Quintus  her  zu , llieils  geleitet  er  motorische 
Fasern  vom  Communicans  in  das  Ganglion  sphenopalalinum  hinüber.  Kurz 
nach  Aufnahme  der  beiden  .Vertu  petrosi  superficiales  sendet  der  Communicans 
zwei  Aesle  ah.  Bride  verlaufen  in  der  Scheide  des  Communicans  noch  eine 
Strecke  weil.  Yis-ä-vis  der  Eminenlia  pyramidalis  der  Trommelhöhle  trennt 
sich  der  kleinere  derselben  von  ihm,  und  gehl  zum  Mu.srulus  slapedius. 
l'eher  dem  Foramen  slylo-mastoideum  verbisst  ihn  auch  der  zweite,  und  geht 
als  Chorda  lympani  durch  den  Canaliculus  chordae  in  die  Paukenhöhle, 
schiebt  sich  zwischen  Manubrium  mallei  und  Crus  longum  incudis  durch, 
verlässt  die  Pauke  durch  die  Glascrspallc,  und  krümmt  sich  zum  Aerrus  lin- 
gualis  herab,  in  dessen  Scheide  er  weiter  zieht,  um  llieils  hei  ihm  zu  bleiben, 
llieils  als  motorisches  Element  in  das  Ganglion  submasiltare  (lherzusetzen. 

Durch  die  vom  Communicans  zum  Ganglion  sphenopalalinum  wandernden 
Fasern  wird  es  erklärlich,  dass  das  Ganglion  sphenopalalinum,  welches  dem 
sensitiven  Ramus  secundus  quinli  paris  augehürl,  auch  motorische  Aeste  zu 
gewissen  Muskeln  des  Gaumens  ( Levator  palali , und  Azygos  urulae)  entsen- 
den kann , und  hei  einseitiger  Lähmung  des  Facialis  das  Zäpfchen  eine  Ab- 
weichung nach  der  gesunden  Kopfseite  zeigt. 

Nach  seinem  Austritte  aus  dem  Forumen  sti/lo-mastoideum  giebt  er 
folgende  Aeste  ab: 

a)  Den  Nervus  auricularis  posterior  profundus , welcher  mit  dem 
Ramus  auricularis  nervi  vayi,  und  mit  den  von  den  oberen  llalsnerven 
stammender,  Nervus  auricularis  magiius  und  occipitalis  minor  auastomo- 
sirt,  und  die  hinteren  Muskeln  des  Ohres  sainmt  dem  Musculus  occipi- 
talis betlieilt. 

b)  Den  Nervus  stylo-hijuideus  und  digastricus  posterior  für  die  gleich- 
lautenden Muskeln. 

cj  Die  Rami  rommunicantes  zum  Nervus  aiiriculo-temporalis  vom 
dritten  Aste  des  Quintus.  Es  sind  ihrer  gewöhnlich  zwei,  welche  die 
Arteria  temporalis  umfassen,  und  sensitive  Fasern  des  Quintus  in  die 
motorische  Bahn  des  Communicans  hinübcrleiten. 

Um  zu  den  Antlitzmuskeln  zu  kommen,  durchbohrt  er,  in  einen 
oberen  und  unteren  Ast  gespalten,  die  Parotis.  Jeder  derselben  theilt 
den  Acini  dieser  Drüse  und  ihren  Ausftthruugsgängen  feinste  Zweige 
mit  ( Famuli  parotidei ),  welche  zwar  kein  Object  anatomischer  Präparation 
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sind,  von  Arnold  selbst  geleugnet  wurden,  aber  nach  neueren  Versuchen 
Itber  den  Einfluss  des  Coinmunicans  auf  die  Speichelsecretion  in  der  Pa- 
rotis, angenommen  werden  mtlssen.  In  der  Substanz  der  Parotis  begin- 
nen beide  Aeste  des  Communieans  sich  in  8 — 10  Aeste,  welche  durch 
bogenförmige  oder  spitzige,  auf  dem  Masseter  aufliegende  Anastomosen 
den  grossen  Gänsefuss,  Pes  ansermus  major,  bilden,  und  in  folgende 
Strahlungen  zerfallen : 

at  Rami  lemporo- frontales,  2 — 3 Uber  den  Jochbogen  aufsteigende 
feine  Aeste,  welche  mit  dem  Nervus  aurirulo-temporalis , den  Nerris 
temporalibus  profundis,  dem  Stirn-  und  ThrUnennerven  anastomosiren, 
und  den  vorderen  Ohrmuskeln,  dem  Levator  aurivulae,  TemporaUs , Or- 
bieularis  pa/pelirurum,  und  Corrugator  suprrcitii  Bewegungsfasern  mit- 
theilen. 

b)  Rami  zygomatiri,  welche  parallel  mit  der  Arte  rin  transversa  Ja- 
ciei  zur  Jochbeingegend  ziehen,  um  mit  dem  Nervus  zygamatirus  tnalae, 
larrymalis,  und  infraorbitalis  sich  zu  verbinden,  und  den  Musru/us 
zygomatirus , orbicularis,  levator  labii  superior is  et  alue  nasi  zu  ver- 
sehen. 

ci  Rami  hucca/es.  welche  mit  dem  Nervus  infraorbitalis  und  bucci- 
natorius  des  fünften  Nervenpaares  anastomosiren,  und  die  Muskeln  der 
Oberlippe  und  der  Nase  betheilen. 

di  Rami  subeutanei  mu.rillue  injerioris , zwei  mit  dem  Nervus  bucri- 
natarius  und  mentalis  des  ftlnften  Paares  anastomosirende  Aeste,  ftlr  die 
Muskeln  der  Unterlippe. 

e)  Nervus  subrutaneus  rolli  superior,  welcher  sich  mit  dem  Nervus 
subcutaneus  rolli  mei/ius,  und  auricularis  magnus  aus  dem  l 'Irans  cerri- 
eu/is  verbindet,  und  im  Rlatysma  myoides  und  dem  vorderen  Bauche  des 
Biventer  maxiUue  untergeht. 

Die  Präparation  des  Communieans  innerhalb  des  Cunatis  h'atlopiae  ist 
eine  sehr  delicale  Arbeit,  und  wird  an  einem  im  Schraulienslork  feslgekleumi- 
len.  frischen  Felsenbein,  nnt  feinem  Meissel  und  Hammer  vnrgenommcn.  Seine 
Verästlung  im  Gesichte  erfordert  zur  Darstellung  mehr  Geduld  als  Kunst.  Die 
leichte  Präparalion  des  achten  Paares  (Acusticus)  wird  unter  Einem  vorge- 
nommen. 

Die  Auaslomnseu  des  Facialis  mit  anderen  Gesichtsnerven  sind  nicht  hlns 
auf  seine  grösseren  Zweige  beschrankt.  Auch  die  zartesten  llamifiealionen 
seiner  Aeste  und  Aeslchen  bilden  unter  einander,  und  mit  den  Verästlungen 
des  (Juiiitus,  schhngenliirinige  Verbindungen,  welche  tlieils  die  Muskeln  des 
Antlitzes,  oder  einzelne  Bündel  derselben , tlieils  die  grösseren  Uhilgelässe  des 
Antlitzes  umgreifen,  und  sänuntlich  so  liegen,  dass  sie  ihre  convexe  Seite  der 
Medianlinie  des  Gesichtes  zukehren. 

Der  Communieans  faciei  ist  ein  rein  motorischer  Nerv.  Die  sensiblen 
Fäden , die  er  enthält , werden  ihm  durch  die  Anastomosen  mit  dem  ^imilus 
und  Vagus  zngefilhrl.  Seine  Zerschneidung  im  Thiere,  oder  seine  UnthäligkeiL 
durch  pathologische  llcdingtingen  im  Menschen,  erzeugt  Lähmung  sänimtlicher 
Anllilzmuskeln  — Prosopoplegie.  Nur  die  Kaumuskeln,  welche  vom  dritten 
Aste  des  Dmnlus  innervirt  werden,  stellen  ihre  Bewegungen  nicht  ein.  — 
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D.i  das  Spiel  der  Gesichlsmuskcln  der  Physiognomie  einen  veränderlichen  Aus- 
druck verleiht,  so  wird  der  Coimnunirans  auch  als  mimischer  Nerv  des 
Gesichtes  aufge führt , und  da  die  Muskeln  der  Nase  und  der  Mundspalte 
bei  leidenschaftlicher  Aufregung  des  Nervensystems  in  convulsivisehe  Bewegun- 
gen gerathen,  und  bei  den  verschiedenen  Formen  von  Alhmungsbcschwcrden 
in  angestrengteste  Thitligkeit  verseilt  werden,  fuhrt  er  seil  Ch.  Bell’s  hierauf 
gerichteten  Untersuchungen , den  physiologisch  nicht  ganz  zu  rechtfertigenden 
Namen:  Athmungsnerv  des  Gesichtes.  Dass  jedoch  diese  Benennung 
nicht  einzig  und  allein  auf  einem  geistreichen  Irrlhum  beruht,  können  die  un- 
ordentlichen, passiven,  nicht  mehr  durch  den  Willen  zu  regulirenden  Bewegun- 
gen der  Nasenflügel,  der  Racken  uud  Lippen,  hei  Gesichtslähmungen,  Apoplexien, 
und  im  Todeskampf  beweisen,  wo  sie  wie  schlaffe  Lappen  durch  den  aus- 
tirnl  einslriimcnden  Luftzug  mechanisch  hin  und  her  getrieben  werden. 

J.  F.  Meckel,  von  einer  ungewöhnlichen  Erweiterung  des  Herzens  und 
den  Spannadern  lalter  Name  fitr  Nerven)  des  Angesichtes.  Berlin,  1775.  4. 

— 0.  F.  Eschrichl,  de  funclionihus  seplimi  et  ijuinti  paris.  Hafn.,  1 825.  8. 

— (i.  Murganti,  aualoniia  del  ganglio  gcuirolalo,  in  den  Annali  di  Omodei. 

1845.  pag.  449.  — II.  Heck,  anal.  Untersuchungen  Über  das  siebente  und 
neunte  Gelnrnncrvenpaar.  Heidelb.,  1847.  4.  — L.  Calbri,  sulla  corda  del 

timpano,  in  Mem.  della  Accad.  di  Bologna.  T.  IV. 


§.  299.  Achtes  Paar. 

Das  achte  Paar,  der  Gehörnerv,  Nervus  acusticus,  entspringt  ans 
den  Markstreifen  des  Bodens  der  Rautengrube.  Seine  Ursprungsfasem 
sammeln  sich  zu  einem  weichen,  von  der  Arachnoidea  locker  einge- 
wickelten Stamm,  der  zwischen  der  Flocke  und  dem  Brttckenarm  nach 
aussen  tritt,  mit  einer  Furche  zur  Aufnahme  des  Communicans  versehen 
ist,  und  mit  ihm  in  den  Meatus  auditorius  internus  eintritt , wo  seine 
Spaltung  in  den  Schnecken-  und  Vorhofsnerven  stattfindet. 

Der  Sch  neckennerv,  Nereus  cochleae,  wendet  sich  nach  vorn  und 
unten  zum  Tractux  foraminulentux,  dreht  seine  Fasern  etwas  schrauben- 
förmig zusammen,  und  schickt  sie  durch  die  Lücherchen  des  Tractus 
zur  Lumina  spiralis,  wo  sie  nach  Corti  ein  dichtes  Geflecht  bilden,  in 
welchem  ovale,  bipolare  Ganglienzellen  Vorkommen.  Wahrscheinlieh 
treten  die  Primitivfasern  des  Schneekennerven  durch  diese  Ganglien- 
zellen hindurch,  und  werden  jenseits  derselben  neuerdings  zu  einem 
Geflechte  vereinigt,  dessen  austretende,  blasse  uud  feine  Fasern,  nach 
Corti  auf  der  Lamina  spiralis  membranacea  frei  auslaufen  sollen.  End- 
schlingen existiren  gam/.  gewiss  nicht.  — Bevor  der  Schneckennerv  zum 
Tractus  Joraminulentus  gelangt,  giebt  er  den  Nervus  sacculi  hemisphae- 
riri  ab,  welcher  durch  die  Macula  cribrosa  des  Ilecessus  hetnisphaericus 
in  den  Vorhof  und  zum  runden  Säckchen  geht. 

Der  Vor  hofsnerv,  Nervus  vestibu/i,  ist  kleiner,  und  hinter  dem 
vorigen  gelegen.  Er  zerfällt  in  vier  Acstc,  von  welchen  der  stärkste  zum 
Saeeulus  bemiellipticus,  die  drei  übrigen  zu  den  Ampullen  der  drei  Ca- 
na/es  semicirculares,  durch  die  betrefl’euden  Maculae  cribrasae  gelangen. 

4S* 


Digitized  by  Google 


756 


§.  300.  Neuntes  Paar. 


Das  eigentliche  Ende  der  Primitivfasem  des  Vorhofsnerven  ist  unbekannt. 
Leydig  und  Czertuak  haben  bei  Fischen  Theilungen  derselben  auf- 
gcfunden. 

Scarpa  beschrieb  an  der  Tbeilu ngsslelle  des  .Vertu*  vestibuli  eine  1h- 
tumescenlia  gangliiformis.  — Die  Verbindungszweige  mit  dem  Communiran* 
faciei  sind  ein  oberer  und  unterer  (Arnold,  Stvani,  Ersterer  kommt  aus 
der  1‘orlio  Wrisbergii , letzterer  aus  tlem  Ganglion  geniculi.  Wo  sie  in  den 
Gehörnerv  rintreten,  soll  dieser  eine  gangliOse  Intumescenz  bilden  (Arnold). 
Die  ganze  Masse  des  Gehörnerven  am  Grunde  des  Mealus  audilorius  internus, 
welche  sich  durch  graurölldiche  Färbung  von  tlem  Stücke  desselben  ejtra 
mealum  unterscheidet,  enlbSll  insulare  und  bipolare  Ganglienkugeln,  welche 
Gorti  auch  an  den  Verästlungen  des  Vorbofsnerven  beobachtete.  — llelmas, 
rccherches  sur  les  nerfs  de  loreille.  Paris,  1834.  8.,  .4.  Böttcher,  observ. 
microsc.  de  ratione,  qua  nervus  cocbleae  mammalium  lenninatur.  Dorpat,  1856. 


§.  iMMl.  Neuntes  Paar. 

Das  neunte  Paar,  der  Z ungen-Sehl und  kopfnerv,  Xerrus  glos- 
sophuryngeus,  ist  ein  gemischter  Nerv,  da  sich  seine  Endzweige  in  Mus- 
keln und  Schleimhaut  verlieren.  Er  entspringt  mit  5 — 9 Fäden,  vor 
dem  Ursprünge  des  Vagus  und  hinter  der  Olive,  aus  dem  Corpus  resti- 
forme  des  verlängerten  Marks,  zieht  vor  der  Flocke  des  kleinen  Ge- 
hirns zum  oberen  Umfange  des  Foramett  jugulare,  wird  hier  von  einer 
besonderen  Seheide  der  ihtrn  Hinter  umgeben,  und  durch  sie  von  dem 
dicht  hinter  ihm  liegenden  Vagus,  als  dessen  Bestandtheil  er  lange  Zeit 
galt,  getrennt.  Im  Foramen  jugulare  bilden  seine  hinteren  Fasern  einen 
kleinen,  nicht  constanten,  graurothen  Knoten  — das  Ganglion  jugulare, 
welches  vom  ersten  Halsganglion  des  Sympathien*  einen  Yerbindungs- 
zweig  erhält.  Nach  dem  Austritte  aus  dem  laiche  schwillt  er  zu  einem 
zweiten,  grösseren  Knoten  an,  — das  tianglion  petrosum , — welches 
sieh  in  die  Fossula  petrosa  des  Felsenbeins  einbettet,  und  mit  dem  Gan- 
glion eervicale  pritnum  des  Sympathicus,  so  wie  mit  dem  Humus  auri- 
cularis  vagi  durch  eine  hinter  dem  Bulbus  der  len«  jugularis  nach  aus- 
sen laufende  Anastonmse  zusammenhängt.  Der  wichtigste  Ast  des  Gan- 
glion petrosum  ist  der  Nervus  Jacobsonii.  Dieser  geht  durch  ein  feines 
Kanälchen  der  unteren  Felsenbcinfläehc  senkrecht  nach  aufwärts  in  die 
Paukenhöhle,  wo  er  in  einer  Kinne  des  Promontorium  verläuft.  Hier 
sendet  er  ein  Aestehcn  zur  Tuba  Eustachii,  ein  zweites  zur  Schleim- 
haut der  Paukenhöhle,  dann  zu  den  carotisehen  Geflechten  zwei  feine 
Nervi  carotico-ti/mpanici,  und  verbindet  sieh  zuletzt , nachdem  er  durch 
ein  Kanälchen  der  oberen  Paukenhöhlenwand  in  die  Schädelhöhle,  und 
zwar  auf  die  vordere  obere  Fläche  des  Felsenbeins  kam,  mit  jenem  An- 
theile  des  Nervus  petrosus  superficialis  minor,  welcher  nicht  au  das  Gan- 
glion geniculi  tritt. 

Nun  legt  sieh  der  Nerv  am  Halse  zwischen  die  Carotis  interna  et 
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externa,  steigt  an  der  inneren  Seite  des  Museuius  stylo-pharyngeus  herab, 
und  erzeugt: 

a)  Verbindungszweige  für  den  Vagus.  Sie  kommen  eigentlich  vom 
Vagus  zum  Glossopharyngeus , da  letzterer  unterhalb  der  Verbindungs- 
stelle dicker  erscheint. 

bi  Verbindungszweige  Ihr  die  carotischen  Geflechte. 

ci  Einen  Muskelzweig  Ihr  den  Museuius  stylo-pharyngeus. 

d)  Einen  Verbindungszweig  fUr  den  Ramus  digas/ricus  und  stylo- 
hyoideus  des  Communicuns  faciei.  Auch  dieser  Zweig  ist  als  vom  Com- 
municans  kommend,  nicht  zu  ihm  gehend,  zu  nehmen. 

ei  Vier  bis  sechs  Rami  pharyngei  für  den  oberen  und  mittleren 
KachensehnUrer. 

Die  Fortsetzung  seines  Stammes  ist  der  Zungenast,  Ramus  lingua- 
lis.  Er  geht  unter  der  Tonsilla  zum  Sciteurande  der  Zungenwurzel,  ver- 
sieht die  Schleimhaut  des  Arcus  ylosso-pa/atinus , der  Tonsilla,  des  Kehl- 
deckels (vordere  Seite),  und  der  Zungenwurzel,  und  verliert  sich  zuletzt 
in  den  PapiUis  ra/latis.  Seine  Aeste  in  der  Zungensubstanz  besitzen, 
nach  Kenia k’s  Entdeckung,  zahlreiche  mikroskopische  Ganglien. 

Es  ist  die  Frage,  ob  der  Glossopharyngeus  von  seinem  Ursprung 
an  ein  gemischter  Nerv  ist,  oder  es  erst  durch  die  Aufnahme  von  Fa- 
sern anderer  üirnnerven  wird.  Wie  Überall,  wo  Vivisectionen  sich  der 
Entscheidung  einer  Frage  in  der  Functionenlehre  der  Nerven  bemäch- 
tigen, stehen  sich  auch  hier  zwei  feindliche  Gruppen  gegenüber.  Ar- 
nold und  Müller  erklärten  den  Glossopharyngeus  für  einen  gemisch- 
ten Nerv,  J.  Reid,  Longe t,  Valentin,  für  einen  rein  sensitiven. 
Da  alle  Fasern  des  Glossopharyngeus  in  das  Gang/ion  petrosum  ein- 
gehen,  so  scheint  er  eigentlich  ein  sensitiver  Gehimnerv  zu  sein.  Gan- 
glien finden  sich  nur  an  solchen.  Die  motorischen  Aeste,  welche  er 
zu  den  Rachenmuskeln  sendet,  scheint  er  durch  die  Anastomose  mit  dem 
Communicans  und  Vagus  erhalten  zu  haben;  letzterer  entlehnte  sie  vom 
Recurrens  Willisii  (wahrscheinlich  auch  vom  Hypoglossus),  wie  im  fol- 
genden Paragraph  gezeigt  wird. 

Bas  Ganglion  jugulare  des  Glossopharyngeus  wurde  von  einem  Wiener 
Analomen,  Ehrenritter  (Salzburger  med.  chir.  Zeitung.  (790.  4.  Ihl.  pag. 
320) , zuerst  beobachtet,  hie  Präparate  verfertigte  er  selbst  fllr  das  Wiener 
anatomische  Museum,  wo  sie  zur  Zeit  meines  Prosectorals  noch  vorhanden 
waren.  Es  wurde  von  den  Zeitgenossen  nicht  beachtet,  und  erst  durch  4 oh. 
M fl  II er  der  Vergessenheit  entrissen  (Med.  Vereinszeitung.  Berlin,  1S33.).  — 
Bas  Ganglion  petrosum  wurde  von  C.  S.  An  de  rach  (De  nervis  hum.  corp. 
ali(|uibus.  P.  I.  [iag.  6.)  beschrieben,  und  fuhrt  auch  seinen  Namen.  — 

Nach  Panizza  (Ricerche  sperimenlali  sopra  i nervi.  P.nia,  1834.)  und 
Valentin  ille  fnncl.  nervorum.  pag.  3!)  und  11(5.)  ist  der  Glossopharyngeus 
der  wahre  Geschinaiksnerv  der  Zunge.  Bie  Versuche  von  Mavo,  Alcock, 
J.  Heid,  Müller,  bonget,  sprechen  aber  dem  Xercus  lim/ua/i’s  vom  (Ju in- 
tus sperifische  Geschmackscncrgien , und  dem  Glossopharyngeus  nur  Tast- 
empfindung zu.  Auch  Volkmann's  Erfahrungen  lauten  gegen  Panizza 's 
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Behauptung,  welche  in  neuerer  Zeit  durch  Stannins  wieder  eine  Stütze  er- 
hielt. Letzterer  fand,  dass  junge  Kaizen,  denen  beide  Nervi  glossopharyngei 
durchschnitten  wurden , Milch , die  mit  Schwefelsäuren»  Chinin  bitter  gemacht 
wurde,  so  gierig,  wie  gewöhnliche  stlsse  Milch  terzehrten.  Der  Glossopharyn- 
geus  wäre  demnach  der  Gesclnnacksnerv  für  Bitteres.  Siehe  Müllers  Ar- 
chiv. 1 S4S.  pag.  132.,  und  F.  Ulerhardl,  de  functionibus  nervi  hypoglossi, 
lingualis , et  glosso-pharvngei.  Hostnehii,  1S47.  Müller,  dem  ich  vollkom- 
men heislimme,  halt  auch  die  Gautnenasle  des  Quiutus  filr  Geschtnaekserregung 
empfänglich.  Bifli  und  Morganti  fanden  durch  Vivisectionen,  dass  die 
Durchschneidung  des  Glossupharyngeus  nur  die  Geschmacksempfindung  am 
hinteren  Thcile  der  Zunge  audiehl,  dass  sie  aber  an  der  Zungenspitze  ver- 
bleibt iSu  i nervi  della  lingm.  Annali  di  Otnndei.  1 S4 <».  Agnsto  e Settembre). 
Die  ganze  Sache  ist  also  noch  sehr  in  Frage  gestellt.  Die  pathologischen 
Data , welche  zur  Lösung  derselben  herbeigezngcn  werden  könnten , sind  zu 
wenig  Übereinstimmend , um  Schlösse  darauf  zu  hasiren.  Nach  Rapp  (über 
das  fünfte  Nervenpaar,  pag.  10(  entspringt  in  der  Klasse  der  Vögel  der  Ge- 
sehniacksnerv  aus  dem  Glossopharyngeus,  und  zuweilen  aus  dem  Vagus. 

Die  Präparalion  des  Glossopharyngeus  wird  mit  jener  des  Vagus  und 
Recurrens  Willisii  verbunden. 

U.  F.  Kilian,  anal.  Cnlersurhuugen  Uber  das  neunte  Nervenpaar.  Pestli, 
1S22.  4.  — F,  Kornfeld,  de  functionibus  Hervortun  linguae.  Bend.,  1936.  4. 
— C.  Vogl,  über  die  Function  des  Nervus  lingualis  und  glosso - pharyngeus. 
Müllers  Archiv.  1840.  pag.  72.  — John  Heid  in  Todd's  Cyclnpaedia  ol 
Analomv  and  Physiology.  Vol.  II.  — II  Reck,  lih.  eil.  — und  die  cursiren- 
den  physiologischen  Handbücher. 


§.  301.  Zehntes  Paar. 

Das  zehnte  Paar,  der  berlinisch  we  i fendc  oder  Lun  gen- Ma- 
gen nerv,  Nerrus  ragus  s.  pneumo-gastrictu,  ist  der  einzige  Gehimnerv, 
dessen  Trennung  auf  beiden  Seiten  Tod  zur  nothwendigen  Folge  hat. 
Seine  Betheiligung  an  den  zum  Lehen  unentbehrlichen  Functionen  der 
Athmungs-  und  Verdauungsorgane  bedingt  seine  relative  Wichtigkeit. 

Er  tritt  mit  10 — 15  kleinen  Wurzelstämmehen  in  der  Furche  hinter  der 
Olive  vom  verlängerten  Marke  ab.  Arnold  verfolgte  seine  Wurzeln  bis 
in  den  gni neu  Kern  der  Corpora  restiformiu,  Stilling  bis  in  die  graue 
Decklage  des  hinteren  Winkels  der  Hautengruhe  I Vaguskern).  Der  Va- 
gus geht  zwischen  dem  Nervus  glosso-phargngeus  und  recurrens  Willisii, 
durch  eine  besondere  Brücke  der  harten  Hirnhaut  von  jedem  derselben 
getrennt,  durch  das  Foramen  jugulare  aus  der  Scliädclhühle  heraus. 
Sein  weit  verbreiteter  Verästlungsspielraum  macht  zur  leichteren  Ueber- 
siclit  desselben  die  Eintheilung  in  einen  Hals-,  Brust-  und  Bauchtheil 
nothwendig. 

A.  Halst  heil. 

Der  Halstheil  bildet  schon  im  Foramen  jugulare  einen  rundlichen, 
2"'  breiten  Knotcu,  au  welchem  alle  Fäden  des  Vagus  Theil  nehmen,  und 
welcher  von  seiner  Lage  Ganglion  jugulare  heisst.  Er  hängt  constant 
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mit  dem  Ganglion  cervicale  primum  des  Sympathicus  durch  eine  graue 
Anastomose  zusammen.  Sein  Bau  stimmt  mit  jenem  der  Spinalganglien 
überein,  d.  h.  die  Fasern  des  Vagus  treten  zwischen  den  Ganglienzellen 
durch,  und  werden  durch  neue,  aus  den  meist  unipolaren  Ganglienzel- 
len entpringende  Fasern  vennehrt.  Unter  dem  Knoten  liegt  der  Vagus 
anfangs  an  der  vorderen  Seite  der  \'ena  jugularis  interna,  wendet  sich 
aber  gleich  zu  ihrer  inneren  Seite,  steigt  nun  zwischen  ihr  und  der 
Carotis  interna  herab,  und  schwillt  durch  Aufnahme  von  Verbindungs- 
ästen von  benachbarten  Nerven  des  Halses  zu  dem  ungefähr  '/»"  langen, 
und  T“  dicken,  spindelförmigen,  mit  grauer  Substanz  iufiltrirten  Kno- 
tengeflecht, Plexus  noi/osus  s.  gangliiformis  Merkelii,  an,  unter  wel- 
chem er  wieder  dünner  wird,  und  in  der  Furche  zwischen  Carotis  com- 
munis und  Jugularis  interna  zur  oberen  Brustapertur  senkrecht  herab- 
läuft. Er  giebt  und  erhält  folgende  Zweige: 

a)  Ramus  auricularis  ragi.  Dieser  von  Arnold  zuerst  im  Menschen 
aufgefundene  Ast  des  Vagus  entspringt  aus  dem  Ganglion  jugu/are,  oder 
dicht  unter  ihm  aus  dem  Vagusstamme.  Er  verstärkt  sich  durch  einen 
Verbindungszweig  vom  Ganglion  petrosum,  geht  in  der  Fossa  jugularis 
des  Schläfebeins  um  die  hintere  Peripherie  des  Bulbus  der  Drosselnder 
herum,  tritt  durch  eine  besondere  Oeffnung  in  der  hinteren  Wand  der 
Fossa  jugularis  in  den  untersten  Theil  des  Fallopisehen  Kanals,  kreuzt 
sich  daselbst  mit  dem  Communicans,  und  verbindet  sich  mit  ihm  durch 
2 Fäden,  dringt  dann  durch  den  Canaliculus  mastoideus  hinter  dem  äusse- 
ren Ohre  hervor,  und  endet  in  zwei  Zweige  getheilt,  deren  einer  mit  dem 
Nereus  auricularis  profundus  vom  Communicans  sich  verbindet,  der  an- 
dere sich  in  der  Auskleidungshaut  des  hinteren  Umfangs  des  Meatus 
auditurius  extern us  verliert. 

b|  Verbindungsäste  vom  Nereus  recurrens  Willisii  und  Hgpoglossus, 
welche  beide  durch  kurzes  Bindegewebe  an  den  Vagus  angeschlosscn 
sind.  Durch  sie  erhält  der  Vagus,  der  vorzugsweise  als  sensitiver 
Nerv  entsprang,  motorische  Fasern  zugeführt,  die  er  später  wieder  theils 
zum  Glossopharyngeus  sendet,  theils  als  Rami  phari/ngei  und  lari/ngei 
von  sich  entlässt,  wodurch  die  Stelle  des  Vagus,  welche  zwischen  Auf- 
nahme und  Abgabe  der  motorischen  Fasern  liegt,  dicker  sein  muss 
(Plexus  nodosus)  als  der  übrige  Stamm. 

c)  Verbindungsäste  zum  Ganglion  cerricale  primum  des  Sympathicus, 
und  zum  Plexus  nereorum  cervicalium.  Sie  kommen  aus  dem  Plexus 
nodosus,  so  wie  d)  und  ei. 

dj  Nereus  pharyngeas  superior  et  inferior.  Zwei  aus  dem  oberen 
Thcile  des  Plexus  nodosus  entspringende,  zwischen  Carotis  externa  und 
interna  zur  Seitengegend  des  Pharynx  laufende  Aeste,  welche  sich  mit 
den  Rumis  pharyngeis  des  Glossopharyngeus  zu  einem  die  Arteria  pha- 
ryngea  ascendens  umgebenden  Geflecht  ( Plexus  pkaryngeus)  verbinden, 
dessen  Aeste  die  Muskeln  und  die  Schleimhaut  des  Rachens  versorgen. 
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Arnold  erwähnt,  dass  der  JVerrux  pharyngeu s inferior  a|irh  Fäden  in 
den  Levator  palati  mollis  und  Azygas  urulae  gelangen  lässt.  Iler  Ast  tun 
Levator  palati  wurde  durch  Wolferl  <De  nervo  musruli  l«vatoris  [ialali. 
Berol.  I S55)  bestätigt. 

e)  Servus  laryngeus  superior.  Er  entsteht  am  unteren  Ende  des 
Knotengeflechteg,  geht  hinter  der  Carotis  cerebrulis  zum  Kehlkopf  herab, 
und  theilt  sich  in  einen  Ramus  externus,  welcher  zuweilen  einen  Ser- 
vus cardiacus  zum  Herzen  sendet,  gewöhnlich  aber  den  Mutmlits  coiutri- 
clor  pharyngis  inferior  und  crico-thyreoideus  versieht,  und  in  einen  Ra- 
mus internus , welcher  coinplicirter  ist.  Dieser  folgt  anfangs  der  Arteris 
thyreoidea  superior,  und  später  dem  als  Arteria  larynyra  bekannten 
Zweige  derselben,  tritt  mit  diesem  durch  die  Mombrtma  hyo-thyreoidea 
in  das  Innere  des  Kehlkopfs,  und  theilt  sich  in  mehrere  Zweige,  welche 
die  hintere  Fläche  des  Kehldeckels  (die  vordere  ist  schon  vom  Glosso- 
pharvngeus  verpflegt),  die  .Schleimhaut  des  Kehlkopfes  bis  zur  Stimmritze 
herab  versorgen,  und  zugleich  jene  Muskeln  inuerviren,  welche  die  Stimm- 
ritze bewegen.  Longe t und  Cruveilhier  dagegen  behaupten,  dass 
die  Muskeläste  des  Luryngeus  superior  die  betreffenden  Muskeln  blos 
durchbohren,  um  gleichfalls  in  der  Kehlkopfschleimhaut  zu  eudigeu. 

Er  anastomosul  regelmässig  durch  einen  zwischen  Schild-  und  llingknorpel 
nach  unten  ziehenden  Faden  mit  dem  Servus  laryngeus  recurrens,  so  wie, 
obwohl  unconstanl,  mit  dem  Ramus  externus  des  Servus  luryngeus  superior, 
durch  einen  feinen  Zweig,  der  durch  ein  uiiverhältnissniäsiiig  grosses  Loch  in 
der  Nähe  des  oberen  Schddknorpelrandes  gehl. 


ft  Ein  eonstanter  Verbindungsladen  zum  Ramus  descendens  hypo- 
giossi , und  mehrere  unconstante,  zum  Plexus  carotirus  internus.  Der 
erstere  scheint  cs  zu  sein,  welcher  den  Ramus  cardiacus  des  Hvpoglos- 
sus  bildet  <§.  303 1. 

g)  Zwei  bis  sechs  Rami  cardiaci,  welche  an  der  Carotis  zum  Plexus 
cardiacus  herablaufen. 


II.  Brusttheil. 

Er  liegt  anfangs  in  der  oberen  Brnstapertur , hinter  der  Vena 
nnoiiyma,  und  an  der  äusseren  Seite  der  Carotis  communis.  Der  rechte 
Vagus  geht  vor  der  Arteria  subclavia  dexlra,  der  linke  vor  dem  abstei- 
genden Stück  des  Aortenbogens  herab.  Jeder  tritt  dann  an  die  hintere 
Wand  des  Bronchus  seiner  Seite,  an  welche  er  durch  kurzes  Bindege- 
webe angeheftet  wird.  Unter  dem  Bronchus  legt  sich  der  rechte  Vagus 
an  die  hintere,  der  linke  an  die  vordere  Seite  des  Oesophagus  als  < 'hor- 
dae  oesophageae  der  Alten,  und  beide  dringen  mit  ihm  in  die  Bauchhöhle 
ein.  Die  Aeste  des  Brusttheils  sind: 

ai  Der  Servus  luryngeus  recurrens.  Der  rechte  ist  kürzer,  da  er 
sich  schon  um  die  Arteria  subclaria  dextra  nach  hinten  und  oben  herunt- 
scldügt ; der  linke  umgreift  tiefer  unten  den  coneaven  Rand  des  Aortcn- 
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bogen».  Beide  Kecurrentes  lnufen  in  den  Furchen  zwischen  Luft-  und 
Speiseröhre  zum  Kehlkopf  hinauf  und  erzeugen : 

a)  Verbiudungsäste  zu  den  Rami  eardiaei  des  Ganglion  cervicale 
mferius  und  medium  des  Sympathien»; 

ß\  feine  Aestchen  zum  Herzbeutel  (nach  Luschka  nur  vom  rech- 
ten Recurrens); 

y)  feine  Aestchen  für  die  Trachea  und  den  Oesophagus  (Rami 
tracheales  et  oesophagei  superiores). 

Nach  Absendung  dieser  Zweige  durchbohrt  der  Recurrens,  hinter 
dem  unteren  Home  der  Cartilago  thgreoidea  den  unteren  Constrictor 
phargngis,  und  zerfällt  in  einen  Ramus  externus  et  internus.  Der  exter- 
nus  versorgt  den  Thi/reo-argtaenoideus  und  Crico-argtaenoideus  lateralis 
(zuweilen  auch  den  Crico-thyreoideus);  der  internus  anastomosirt  mit  dem 
Ramus  internus  des  Largngeus  superiar,  und  verliert  sich  im  Musculus 
erien-unjtaenoideus  poslicus,  argtaenoideus  oliliquus  und  transrersus.  und 
in  der  Schleimhaut  des  Kehlkopfs  unterhalb  der  Stimmritze. 

b)  Die  Nervi  bronchiales  anteriores,  4 — 5 kleine  Zweigehen,  welche 
sich  mit  Antheilen  der  Nervi  eardiaei  des  Sympathien»  zu  einem  Ge- 
flechte verketten,  welches  an  der  vorderen  Wand  des  Bronchus,  als  Plexus 
bronchialis  anterior,  zur  Lunge  geht. 

c)  Die  Nervi  bronchiales  posteriores  an  der  hinteren  Bronchuswand 
sind  stärker  als  die  vorderen,  und  verweben  sich  mit  diesen  und  den 
später  anzufliltrenden  Zweigen  des  Sympathicus  zum  Plexus  bronchialis 
superior,  welcher  Plexus  die  Ramifieationen  des  Bronchus  im  Lungen- 
parenchym begleitet. 

Sind  die  Plexus  bronchiales  einmal  in  das  Lungongewebe  eingegangen, 
»o  heissen  sie  Plexus  pulmonales.  Merkwürdig  ist,  dass  die  Nervi  bronchiales 
posteriores  beider  Seiten  sieb  so  mit  einander  verkeilen , dass  jeder  Plexus 
bronchialis,  und  dessen  Fortsetzung  als  Plexus  pulmonalis , Elemente  beider 
Vagi  enthüll.  Die  Plexus  pulmonales  litscn  sieb  in  der  Schleimhaut  und  in 
den  eontraetilen  Bestandtbeilen  der  Bronebialverzweigungen  auf,  sind  also  ge- 
mischter Natur.  Ob  der  motorische  Antheil  derselben  aus  dem  Recurrens 
R'illisii  abzuleiten  ist,  lasst  sieb  allerdings  verninlheu. 

d)  Der  Plexus  oesophageus,  durch  Spaltung  und  Verstrickung  des 
linken  und  rechten  Vagus  entstanden,  läuft  an  der  vorderen  und  hinte- 
ren Seite  der  Speiseröhre  herab,  und  besorgt  Schleimhaut  und  Muskel- 
haut der  Speiseröhre. 

C.  Baue h t heit. 

Der  Bauchtheil  des  Vagus  enthält  den  auf  der  vorderen  und  hinteren 
Wand  des  Magens  unter  der  Bauchfellhaut  befindlichen  Plexus  gastricus 
anterior  et  posterior  als  Rndigungen  des  Plexus  oesophageus,  welcher  mit 
der  Speiseröhre  durch  das  Vornmen  oesophageum  des  Zwerchteils  in 
die  Bauchhöhle  gelangte.  Der  Plexus  gastricus  anterior  sendet  zwischen 
den  Blättern  des  kleinen  Netzes  Strahlungen  zum  Plexus  hepaticus,  der 
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Pleu-us  gastricus  posterior  ein  nicht  unansehnliche»  Strahleuhttndel  zum 
P/ejcus  coeliacus.  Die  Verzweigungen  der  P/ej'us  gastrici  gehören  der 
Schleim-  und  Muskellmut  des  Magens  an. 

Präparation.  Nur  (he  Darstellung  des  Durchganges  des  Vagus  durch  das 
Fnramen  jugutare  ist  schwierig,  — der  (Ihrige  Verlauf  nicht.  Man  sjgt  an 
einem  geilflheten  Srhiidrl  das  llmtcrhau|>l  his  in  das  Foramen  occipitale 
miignum  auf,  und  (erfolgt  die  leicht  zu  limlenden  drei  Nerven  (Glossopharyn- 
geus,  Vagus,  und  Recurrens)  auf  ihrem  Wege  zum  Foramen  jugutare.  wel- 
ches durch  Ahzwicken  der  Reste  des  llinlerhau|ilbems  criifliiel  wird,  worauf 
sich  die  drei  genannten  Nerven  durch  vorsichtige  Ablösung  ihrer  von  der  har- 
ten Hirnhaut  gebildeten  Scheiden  hei|iicmcr  darlegen  lassen. 

Die  von  Arnold  (Tiedemann  und  Treriranus , Zeitschrift  filr  Physiol. 
Bd.  III.  pag.  14S.I  zuerst  ausgesprochene  Ansicht,  dass  der  Vagus,  seinem 
Wurzel  verhalte  nach , ein  rein  sensitiver  Nerv  sei , und  dass  er  seine  molori- 
schen  Aeste  nur  der  Anastomose  mit  dem  Recurrens  iVillisii  zu  verdanken 
habe,  welcher  sich  zu  ihm,  wie  die  vordere,  ganglienlose  Wurzel  des  Quintiis 
zur  hinteren  verhält,  wurde  von  Scarpa,  Bisch  off,  Valentin,  Ben  dz 
durch  Versuche  am  lebenden  Thicre,  und  durch  comparativ  anatomische  Er- 
fahrungen in  Schutz  genommen,  und  weiter  ausgeftlhrt.  Nach  Remak's, 
Mllller's  und  Volkmann's  Beobachtungen  dagegen,  soll  der  Vagus  tirsprtlng- 
licli  schon,  wenigstens  hei  Thieren,  motorische  Elemente  einschhessen,  welche 
au  dem  Ganglion  jugutare  nur  Vorbeigehen,  ohne  au  seiner  Bildung  zu  parlt- 
cipircn.  Ich  schliesse  mich  der  Ansicht  Uber  die  gemischte  Natur  der  Ir- 
sprungsfasern  des  Vagus  au , da  die  motorischen , oder  doch  Iheilwcise  moto- 
rischen Aeste  des  Vagus:  Rami  phargngei , laryngeus  superinr  et  inferior, 

Plexus  pulmonatis , oesaphageus  und  gastricus  zu  zahlreich  sind,  um  allein 
von  der  vcrhältnissmässig  schwachen  Anastomose  mit  dem  Recurrens  tVillisii 
abgeleitet  werden  zu  kilnnen. 

Die  sensitiven  Dualitäten  des  Vagus  äussern  sich  in  Hunger  und  Durst. 
SälligiingsgefOhl . Athmiingsbeildrfniss,  Beklemmung,  Schmerz,  etc.  Trennung 
des  Vagus  am  Halse  aul  beiden  Seilen  ist  absolut  tddtlieh.  Die  Erscheinungen, 
die  man  hiebei  beobachtet , erklären  die  physiologischen  Thätigkeiten  der  ein- 
zelnen Vagusäste.  Sic  sind : 

t.  Unempfindlichkeit  der  Kehlkopf-  und  Luftrdhrenschleimhaut,  und  des- 
halb Schweigen  aller  Relleihcwegungen,  z.  B.  Husten. 

2.  Heisere,  matte  Stimme,  oder  romplcle  Aphonie  wegen  Erschlaffung 
der  Stimmritzenhändcr. 

3.  Alhcinnoth , bei  jüngeren  Thieren  his  zur  Erstickung.  Da  der  frico- 
argtaenoideus  posticus  die  Stimmritze  erweitert  — eine  Bewegung,  die  mit 
jedem  Einathincn  eintrilt  — so  wird  die  Diitchschneidung  beider  Rccurrentes, 
oder  beider  Vagi  über  dem  Ursprung  der  Rccurrentes,  diese  Erweiterung  auf- 
lieben.  Der  LnDstrom,  der  durch  den  Inspiralinnsaet  in  den  Kehlkopf  eindringt, 
kann  dann  die  Bänder  der  Stimmritze,  besonders  wenn  diese  schmal  ist,  wie 
hei  allen  jungen  Thieren,  aneinander  drücken,  und  Erstickungstod  verursachen, 
welcher  hei  allen  Thieren,  deren  Stimmritze  weiter  ist,  nicht  so  leicht  em- 
trelen  wird. 

4.  Hyperämie,  Apoplexie  der  Lungen,  und  Infiltration  mit  wässerigem 
Fluidum,  welche  nach  Traube  dadurch  entsteht,  dass,  der  Lähmung  der  Glottis 
wegen,  Speichel  und  Schleim  vom  Pharynx  in  die  Luftwege  gelangt,  und  der 
aufgehobenen  Reflexbewegung  wegen  nicht  mehr  ausgehustel  werden  kann. 

5.  Lähmung  des  unteren  Theiles  der  Speiseröhre,  daher  Unvermögen  zu 
schlingen,  indem  das  Verschlungene  auf  halbem  Weg  stecken  bleibt,  und  durch 
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Erbrechen  wieder  ansgeworlen  wird,  um,  neuerdings  verschlungen,  wiederholt 
dasselbe  Schicksal  zu  halten , woraus  sich  die  scheinbar  grosse  Gehässigkeit 
der  operirten  Tlnere  erklärt. 

6.  Träge  Bewegung  des  Magens,  und  dadurch  bedingte  unvollkommene 
Iturchtränkung  der  Nahrungsmittel  mit  Magensaft,  dessen  chemische  Beschaffen- 
heit durch  die  Trennung  des  Vagus  nicht  verändert  werden  soll. 

Höchst  merkwürdig  ist  der  Einfluss  des  Vagus  auf  die  Ilerzlhätigkeil. 
Heizung  des  Vagus  vermindert  absolut  diu  Zahl  der  Herzschläge,  und  kann 
seihst  Stillstand  des  Herzens  bewirken  (Weher,  Billige'.  Ilenle  hat  an 
der  Leiche  eines  gekil|iflen  Min  ders,  1 5 Minuten  nach  dem  tödtlichcn  Streiche, 
mittelst  Durchführung  eines  Stromes  des  Holationsap|iarates  durch  den  linken 
Vagus,  das  Herzatrium,  welches  60  — 70  Contractionen  iu  der  Minute  zeigte, 
plötzlich  im  Expansionszustaude  stille  stehen  gemacht.  Stromleilung  durch  den 
Sympathicus  rief  die  Bewegung  des  Atrium  wieder  hervor.  Der  Vagus  scheint 
sonach  eine  rcgulalorische  Wirkung  auf  die  Herzbewegung , welche  primär 
vom  Sympathicus  angeregt  wird,  zu  äussern.  Kupffcr  und  Ludwig  haben 
die  bethäligende  Einwirkung  des  Vagus  auf  die  Bewegung  des  Dünndarms  und 
Dirkdarms  sicher  gestellt  i Sitzungsberichte  der  kais.  Akad.  Juli.  I S57 ). 

F.  G.  Theile,  de  musculis  nervisque  larvngeis.  Jenae,  1825.  4.  — 

A.  Solinvilte,  anal,  disquisitio  et  desrriptio  nervi  pneumogaslrici.  Turin,  IS3S. 
4.  — E.  Traube,  Beiträge  zur  experimentellen  Pathologie.  Berlin,  IS46. — 
Schiff,  die  l'rsaclie  der  Lungeuveränderung  nach  Durchschneidung  der  Vagi, 
in  Griesingers  Sechswoclienschrifl,  7.  und  8.  Heft.  — E.  Mol  ff,  de  funclio- 
nibus  nervi  vagi.  Berlin,  l$5ü. 

§.  302.  Eilftes  Paar. 

Das  eilfte  Paar,  der  Beinerv,  Xerrus  recurrens  s.  accessnrius 
WiUisii,  dessen  motorische  oder  gemischte  Natur  durch  die  leider  so  oft 
contradictorisch  lautenden  Yivisectionsresultate  noch  nicht  sicher  gestellt 
ist,  hat  einen  sehr  veränderlichen,  und  selbst  auf  beiden  Seiten  selten 
symmetrischen  Ursprung.  Er  entspringt  im  RUekgratskanal  vom  Seiten- 
strange der  Medulla  spinalis,  und  mit  sciucn  obersten  Wurzeln  vom  Cor- 
pus restiforme  des  verlängerten  Marks.  Sein  Stamm  liegt  im  Rllek- 
gratkanal  zwischen  den  vorderen  und  hinteren  Wurzeln  der  4—6  oberen 
Halsnerven,  hinter  dem  Liijuinenhim  denticulutum.  Seine  längste  Wur- 
zel kann  bis  zum  siebenten  Halsnerven  hcrabreichen , oder  schon  zwi- 
schen dem  dritten  und  vierten  entspringen.  Während  sie  zum  Foramen 
orcipitis  mugniini  emporsteigt , zieht  sie  9—1 0 neue  Wurzelfäden  vom 
hinteren  Theile  des  Seitenstranges  des  Rückenmarks  an  sich,  und  ge- 
winnt dadurch  an  Stärke.  An  die  hintere  Wurzel  des  ersten  Halsnerven 
wird  der  Recurrens  durch  kurzes  Bindgewebe  genauer  angeheftet,  und 
nimmt  auch  nicht  selten  diese  Wurzel  gänzlich  in  seine  eigene  Scheide 
auf,  um  sie  weiter  oben  wieder  von  sieh  abgehen  zu  lassen.  Hierauf 
gelangt  er  durch  das  grosse  Hinterhnuptloch  in  die  Schädelhöhle  zum 
Vagus,  welchem  er  sich  anschliesst,  und  dadurch  zu  dem  Namen  kam: 
Accessorius  <id  pur  rayiim.  Mit  dem  Vagus  krllmmt  er  sich  nach  aussen 
zum  Foramen  juyulare  hin,  in  welchem  er  hinter  dem  Ganglion  juyulare 
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vagi  herabsteigt,  um  sieh  in  zwei  Portionen  zu  theilen.  Die  vordere 
schwächere  Portion  geht  in  den  Vagus  und  dessen  Plexus  nodosus  Uber, 
um  in  der  Bahn  der  Xerri  phnrgngei  und  Xerri  largngei,  besondere 
des  Xerrns  Itin/ngeus  inferior,  wieder  auszutreten.  Die  hintere 
zieht  hinter  der  Vena  jugularis  interna  nach  aussen,  durchbohrt  den 
Kopfhieker  im  oberen  Drittel,  theilt  ihm  Zweige  mit,  und  tritt  durch  die 
Fassn  supraetaricu/aris  zum  Miisruliis  rund  Iuris,  in  welchem  sie  sieh 
rumificirt. 

Der  Grund  des  sonderbaren,  vom  Rückenmark  zum  Vagus  hinauf 
strebenden  Verlaufes  des  Recurrens  scheint  der  zu  sein,  dass  der  Vagus, 
welcher  gleich  nach  seinem  Austritte  aus  dem  Foramen  jugularr  mehr 
motorische  Acstc  abzugeben  hat,  als  er  kraft  seines  Ursprungs  besitzt, 
einen  guten  Theil  derselben  schon  in  der  Schädelhöhle  durch  den  Acees- 
sorius  zugeflthrt  erhalte. 

Pass  der  Accessorius  Hiltisii  1 1 los  die  motorische  Wurzel  des  Vagus 
sei,  ist  nicht  hinlänglich  evident,  ltie  von  mir  gefundene  Thatsache  des  Vor- 
kommens halbseitiger  Ganglien  am  Accessorius,  m die  ein  Theil  seiner  Fasern 
(tbergeht , ist  mit  der  rein  motorischen  Natur  des  Nerven  nicht  vereinbar.  Es 
sind  diese  Ganglien  nicht  zu  verwechseln  mit  jenem , welches  an  der  Verbin- 
dung des  Accessorius  mit  dom  ersten  Halsnerven  verkommt,  und  eigentlich  das 
tianylion  inlerrerlebrate  dieses  Nerven  ist.  Ilie  halbseitigen  Knoten  des  Acces- 
sorius  liegen  (Iber  jener  Verbindungsstelle,  neben  dem  Eintritte  der  Arteria 
rerlebralis  in  die  Schädelhithle.  Sie  linden  sich  auch  in  jenen  Fallen , wo 
der  Accessorius  keinen  Faseraustausr  h mit  dem  ersten  Halsnervcn  eingeht. 
Sehr  wichtig  fdr  die  thcilwcisc  sensitive  Natur  des  Accessorius  ist  der  von 
Müller  (Archiv.  1834.  pag.  12.  und  1837.  p.  279.)  beobachtete  Fall,  wo 
der  Accessorius  allein  die  hintere  sensitive  Wurzel  des  ersten  Cerviralnerven 
abgab  (vorausgesetzt , dass  diese  Abgabe  nicht  auf  eine  voransgegangene  Auf- 
nahme jener  Wurzel  folgt,  wie  oben  im  Texte  des  Paragraphs  bemerkt  wurde). 
Auch  Kenia  k bat  ein  Kiiitlchen  am  Accessorius  im  Foramen  jugulare  gefun- 
den. Dass  die  grossere  Menge  der  Fasern  des  Beinerveo  motorisch  ist,  haben 
Bisch  off  und  Ben  dz  bewiesen,  welche  die  vordere  Portion  desselben  in  das 
Knolengcllecht  des  Vagus,  und  über  dieses  hinaus,  in  die  Xerri  pharyngei 
und  largngei,  besonders  in  den  laryngeus  inferior,  verfolgten.  — Pa  nach 
Trennung  des  Xerrus  accessorius  die  respiratorischen  Bewegungen  des  Gucul- 
laris  und  Stcmocleidomastoideus  aufhüren  (Cli.  Bell),  fuhrt  er  auch  den 
Natneu  Xerrus  respiratorius  colli  eslernus  Superior. 

J.  F.  Lobslein,  diss.  de  nervo  spiuali  ad  par  vagum  accessorio.  Argen!., 
1760.  -1.  — .1.  Scarpa , comment.  de  nervo  spinali  ad  oclaviun  cerebri  ac- 

cessorio, in  actis  arad.  nieil.  cliir.  Vindoh.  Tom.  1.  1788.  — W.  Th.  Hischo/f, 
couiment.  de  nervi  aecessorii  Willisii  anatomia  et  phvsiologia.  Bannst.,  1832. 
4.  — II.  ttendz,  tractaliis  de  connexu  inter  nervum  vagum  et  accessoriura. 
Ilafn.,  1836.  4. 


§.  303.  Zwölftes  Paar. 

Das  zwölfte  Paar,  der  entschieden  motorische  Zungenfleisch- 
nerv,  Xerrus  /ii/poglussiis  s.  loguens,  entspringt  zwischen  der  Olive  und 
Pyramide  des  verlängerten  Marks,  und  wurde  von  Btilling  bis  in  den 
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vorderen  Theil  de»  grauen  Centralstranges  de»  Rückenmarks  verfolgt. 
Die  Wurzelfäden  vereinigen  sich  zu  4 — 9 Bündeln,  welche  hinter  der 
Wirbelarterie  zum  Kommen  condyloideum  anterius  quer  nach  aussen 
ziehen,  zuweilen  sich  durch  einen  Faden  von  der  hinteren  Wurzel  des 
ersten  Cervicalnerven  verstärken,  und  nachdem  sie  sich  zu  einem  ein- 
fachen, 1"'  dicken,  oder  auch  zu  einem  doppelten  Stamm  vereinigt 
haben,  durch  das  genannte  Loch  die  SehUdelhöhle  verlassen.  Am  Halse 
Hegt  der  Nerv  anfangs  hinter  dem  Vagus,  der  Carotis  interna,  und  der 
l'ena  jugularis  interna,  windet  sich  um  sie  nach  vorn  und  innen,  bildet 
im  Trigonum  cerrieate  superius  einen  vom  hinteren  Bauche  des  Jliven- 
ter  majrillue  bedeckten  Bogen  mit  nach  unten  sehender  Convexitüt,  wel- 
cher bi»  zum  Zungenbeinhorn  herabsteigt,  dann  sich  an  dein  Museuhu 
hyoglossus  nach  aufwärts  schwingt,  und  zwischen  dem  Stylo-glossus  und 
(Jrnio-glossus  in  das  Fleisch  der  Zunge  eintritt,  wo  seine  Endäste,  welche 
theils  unter  einander,  theils  mit  den  Zweigen  des  Xerrus  lingualis  ana- 
stomosiren,  sämmtliehe  Zungenmuskeln,  so  wie  den  Genio-hyoideus  ver- 
sehen. Bach  und  Arnold  erwähnen  einer  bogenförmigen  Anastomose 
zwischen  den  Aesten  des  rechten  und  linken  [Iypoglossus  im  Fleische 
des  Geniohyoideus. 

Gleich  nach  seinem  Freiwerden  unter  dem  Foramen  condyloideum 
onterius,  geht  er  mit  dem . Ganglion  cervicale  prim  um  des  Sympathicus, 
mit  dem  Rtea-us  nodosut  des  Vagus , und  mit  den  ersten  beiden  Cervi- 
calnervcn  Verbindungen  ein,  und  schickt  etwas  tiefer  seinen  Kumus  cer- 
vicatis  descendens  ab.  Dieser  steigt  auf  der  Gefässseheide  der  Carotis 
communis  und  Vena  jugularis  interna  herab,  und  verbindet  sieh  mit 
Aesten  des  zweiten  und  dritten  Cervicalnerven  zur  H a 1 s n e r v e n s e h 1 i n g e, 
Ansa  hypoglosti,  aus  welcher  die  Herabzieher  des  Zungenbeins  und  Kehl- 
kopfes mit  Zweigen  versorgt  werden.  Hehr  gewöhnlich  geht  auch  ein 
längs  der  Carotis  communis  zum  Herznervengeflecht  verlaufender  Ramus 
cardiacus  aus  der  Ansa  liypoglossi  ab.  Die  Länge  der  Halsnervenschlinge 
unterliegt  zahlreichen  Verschiedenheiten. 

Der  Hypoglossus  wird  iim  passendsten  vom  Halse  aus  präpnrirt , wo  sein 
dicker,  rundlicher,  vom  Uivcnler  bedeckter  Stamm  leicht  zu  finden , und  nach 
gemachter  Exarliculalion  des  l'ntcrkiefers  ohne  .Milhe  einerseits  bis  zu  seinem 
Auslrittsloche,  andererseits  gegen  die  Zunge  hin  verfolgt  werden  kann. 

Sehr  selten,  und  bisher  nur  von  Mayer  beobachtet  (Neue  Verhandl. 
der  Leop.  Carol.  Arad,  Kd.  XVI.  pag.  744.),  ist  eine  mit  einem  Knötchen 
versehene  hintere  Wurzel  des  Hypoglossus,  welche  bei  mehreren  Säugethieren 
normal  zu  "sein  scheint.  — lieber  die  motorische  Wirkung  dieses  Nerven  herrscht 
kein  lledeukeu.  Seine  Durchschneidung  an  Thieren,  und  seine  Lähmung  heim 
Menschen,  erzeugt  jedesmal  Zungcnlilhmung  (Glossnplegie),  ohne  Beeinträchti- 
gung des  (iesrhmacks  und  der  allgemeinen  Sensibilität  der  Zunge.  Die  für 
den  Omo-  und  Sternnhyoideus,  so  wie  für  den  Slcrnothyreoideus  und  Thyreohyoi- 
deus  aus  der  Ansa  hypoylossi  entspringenden  Filamente,  scheinen  dem  Hypo— 
glossus  nicht  ah  urigine  eigen  zu  sein,  sondern  ihm  durch  die  Anastomosen 
mit  den  Cervicalnerven  eingestreut  zu  werden,  da  Volk  mann  durch  Reizung 
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tlcs  Ursprungs  des  Hypoglnssus  nie  Bewegung  dieser  Muskeln  erzielen  konnte, 
wohl  aber  durch  jene  der  Cervicalnerven.  — Die  "von  Luschka  aufgefundenen 
sensitiven  Zweige  des  Hypoglnssus,  welche  als  Knochennerven  des  Hinterhaupt- 
beins, und  als  Venennerven  tles  Sirius  occipilalis  und  der  Ken«  jugularis  in- 
tern a bezeichnet  werden,  stammen  sonder  Zweifel  aus  Antheilen  des  Vagus, 
welche  dem  Hypoglnssus  auf  anastomotisehem  Wege  einverleiht  wurden. 

Zagnrski,  Süsser,  und  Svvan  beobachteten  Knötchen  an  den  Ver- 
ästlungen des  Hypoglnssus.  — Da  die  l'rsprungswurzelu  des  Hypoglnssus  durch 
Richtung,  Lagerung,  und  Ausehen,  mit  den  vorderen  Wurzeln  der  Hflckenmarks- 
nerven  Uberrinslimmen,  und  da  er  nach  der  früher  eilirten  Beobachtung  Mayer  s 
eine  hintere  Wurzel  mit  einem  Knülchen  besitzen  kann,  so  bildet  der  Hypo 
glossns  den  schünstcu  1 'ehergang  der  Hirn-  zu  den  Hilrkeninarksnerven , und 
erscheint,  den  comparaliven  Beobachtungen  von  Weher,  Bi  sch  off  und 
Büchner  zufolge,  eher  in  die  Kategorie  der  -Verrt  spinales  als  der  Xerri 
cerebrales  gehörig , ebenso  wie  der  Accessorius , dessen  Wurzeln  sich  gewiss 
nur  aus  losgerissenen  Antheilen  der  Cervicalnerven  innerhalb  des  Rückenmarks 
construiren.  Bei  den  Fischen  ist  der  llypoglossus  entschieden  ein  Spinalnerv. 

C.  E.  Hach,  annot.  anal,  de  nervis  hypoglosso  et  laryngeis.  Turiei, 
1835.  4. 


II.  Rückrumarksnerven. 

§.  .‘MI4.  Allgemeiner  Charakter  der  Rflckenmarksnerven. 

Die  Ru eken markt*-  oder  Spinalnerven,  deren  31  Paare  Vor- 
kommen , sind , bis  auf  untergeordnete  Kleinigkeiten , nach  Verlauf  und 
Vertheilung  symmetrisch  ungeordnet.  Nur  selten  tinden  sich  32  Paare. 
Sie  werden  in  8 Halsnerven,  12  Brustnerven,  5 Lendennerven,  6 Kreuz- 
beinnerven, und  I oder  2 Steissbeinnerven  eingetheilt.  Jeder  Spinal- 
nerv entspringt  mit  einer  vorderen  und  hinteren  Wurzel.  Die  hintere 
ist,  mit  Ausnahme  der  zwei  oberen  Halsnerven,  stärker  als  die  vordere. 
Die  Wurzeln  bestehen  aus  mehreren  platten  Faserbttndeln , welche  ant 
vorderen  und  hinteren  Rande  des  Seitenstranges  des  Rückenmarks  auf- 
tauchen, von  der  Arachnoidea  nur  lose  umfasst  werden,  gegen  das  betref- 
fende Fortune»  intcrvertebrale,  durch  welches  sie  aus  dem  Rückgratskanal 
heraustreten,  convergiren,  und  nach  ihrem  Austritte  zu  einfachen,  rund- 
lichen Stämmen  sieh  vereinigen.  Der  hintere  Wurzelstamm  schwillt  im 
Foramen  interrertebrale  zu  einem  Knoten  au  (Ganglion  inlerrrrtebrn/e J, 
an  dessen  vorderer  Fläche  die  vordere  Wurzel  blos  anliegt,  ohne  Fäden 
zur  Bildung  desselben  beizusteuern.  Der  Bau  aller  Intervertebralknoten 
stimmt  darin  überein,  dass  die  Fasern  der  hinteren  Wurzel  zwischen 
den  Ganglienzellen  der  Knoten  durchgehen,  ohne  mit  ihnen  sieh  zu  ver- 
binden; aus  den  Ganglienzellen  aber  neue  Fasern  entstehen,  welche 
sich  zu  den  durchgehenden  hinzugesellen,  und  somit  die  Summe  der 
austretenden  Fasern  eines  Ganglions  grösser  als  jene  der  eintretenden 
ist.  Jenseits  des  Knotens  mischen  sich  die  Fasern  der  vorderen  und 
hinteren  Wurzel  dergestalt,  dass  die  ferneren  Ramificationen  der  Rtlcken- 
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marksnerven  Fibrillen  aus  beiden  Wurzeln  enthalten.  Die  vordere 
ganglienlose  Wurzel  ist  rein  motorisch,  die  hintere  sensitiv. 
Haben  sich  beide  Wurzeln  jenseits  des  Ganglion  zu  einem  kurzen  Stamme 
vereinigt  und  ihre  Fasern  wechselseitig  ausgctauseht,  so  zerfällt  jeder 
Rüekeniuarksnerv  regelmässig  in  einen  vorderen  und  hinteren  Zweig. 
Diese  Zweige  werden  somit  gemischten  Charakters  sein.  Der  vordere 
ist,  mit  Ausnahme  der  zwei  oberen  Halsnerven,  stärker  als  der  hintere, 
steht  durch  einen  oder  zwei  platte  Fäden  mit  dem  nächsten  Ganglion 
des  Sympathieus  in  Zusammenhang,  anastomosirt  durch  einfache  oder 
mehrfache  Verbindungszweige  mit  dem  zunächst  über  und  unter  ihm 
liegenden  vorderen  Spinalncrvenzweig,  und  bildet  mit  diesen  Schlingen 
(Ansue),  welche  an  den  Hals-,  Lenden-,  Kreuz-  und  Steissbeinnerven 
constant,  an  den  Brustnerven  dagegen  unbeständig  sind.  Die  Summe 
mehrfacher  Schlingen  an  einem  bestimmten  Segmente  der  Wirbelsäule 
wird  als  J ‘Irans  bezeichnet,  und  es  wird  somit  ein  Plexus  cervicalis, 
lumbalis,  und  sacralis  existiren,  welche  vor  den  Querfortsätzen  der  gleich- 
namigen Wirbel  oder  der  vorderen  Fläche  des  Kreuzbeins  liegen.  Der 
hintere  Zweig  ist,  mit  Ausnahme  der  zwei  ersten  Halsnerven,  bedeutend 
schwächer  als  der  vordere,  geht  zwischen  den  Querfortsätzen  der  Wir- 
bel (am  Kreuzbein  durch  die  Foramina  sacralia  posteriora ) nach  hinten, 
anastomosirt  weit  unregelmässiger  mit  seinem  oberen  und  unteren  Nach- 
bar, und  verliert  sich  in  den  Muskeln  und  der  Haut  des  Nackens  und 
Rückens.  Die  von  den  hinteren  Zweigen  der  Rückenmarksnerven  ver- 
sorgten Muskeln  sind  nur  die  langen  Wirbelsäulenmuskelu.  Diebreiten: 
Cucullaris,  Latissimus  ilursi,  lihomboideus,  und  die  Serrati  postici  erhal- 
ten ihre  motorischen  Aeste  aus  den  Plexus  der  vorderen  Zweige  der 
Spinalnerven. 

Die  Plexus  der  vorderen  Aeste  der  Rückenmarksnerven  sind  darauf  berech- 
net, den  aus  dinen  hervorgellenden  peripherischen  Zweigen  Kasern  aus  ver- 
schiedenen Rückenmarksnerven  xuzuführen. 

Da  das  Rückenmark  nur  bis  zum  ersten  oder  zweiten  Lendenwirbel  lierah- 
reieht,  wo  cs  mit  dem  .Markkegel  aufhürt,  so  werden  nur  die  Wurzeln  der 
Hals-  und  Braslnerven  nach  kurzem  Verlaufe  (welcher  für  die  Halsnerven 
quer,  für  die  Brnslnerven  aber  schief  abwärts  gerichtet  ist)  ihre  Foramina 
intenerlebralia  erreichen ; die  AVrrf  lumbales,  sacrales,  und  coccygei  dagegen, 
deren  Austriltslöcher  sich  immer  mehr  vom  Ende  des  Rückenmarks  l Markkegel) 
entfernen,  müssen  einen  entsprechend  langen  Verlauf  im  Rückgratskanal  nach 
abwärts  nehmen , um  an  ihre  Austriltslöcher  zu  gelangen.  So  geschieht  es, 
dass  vom  ersten  oder  zweiten  Lendenwirbel  an,  der  Rest  des  Rüekgratkaiials 
nur  von  den  nach  abwärts  eilenden  Lenden-  und  Kreuznerven  eingenommen 
wird,  welche,  ihres  parallelen  und  wellenförmigen  Verlaufes  wegen,  schon  in 
den  Büchern  des  alten  Testaments  mit  einem  Pferdeschweif  (cauila  equina), 
verglichen  wurden,  welche  Benennung  ihnen  fortan  geblieben. 

Indem  ferner  das  Rückenmark  sich  am  Conus  metlullaris  zuspitzt,  so 
müssen  die  vorderen  und  hinteren  Wurzeln  der  zwei  letzten  Spinalnerven  sehr 
nahe  an  einander  liegen,  und  scheinbar  zu  einem  einstämmigen  Ursprung  ver- 
schmelzen. 
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Die  harte  Hirnhaut  schliessl  »ich  nicht  in  gleirhcr  Hohe  mit  dem  Conus 
metlullaris  der  Medulla  spinalis  ah , sondern  erstreckt  sich  als  Illindsack  bis 
zum  Ende  des  Canalis  sacralis  herab.  Die  A'erri  lumbales , sacrales  und 
coccygei  werden  deshalb  eine  längere  Strecke  im  Sacke  der  harten  Hirnhaut 
verlaufen,  als  die  Übrigen  Spinalnerven. 

Die  Ganglia  inlercertebralia  der  Hals-,  Brust-  und  Lendennerven  liegen  in 
ihren  Zwischenwirhollörhern,  die  der  Kreuznerven  aber  noch  im  Wirhelkanale, 
ausserhalb  der  harten  Hirnhaut;  das  KnOlchen  der  .Yerri  coccygei  sogar  noch 
innerhalb  derselben. 

Die  Starke  der  Setxi  spinales  richtet  sich  narb  der  Menge  der  Organe, 
welche  sie  versorgen.  Die  unteren  Cerviralnerven,  welche  die  oberen  Extremi- 
täten, — und  die  Serci  sacrales,  welche  die  unteren  »ersehen,  werden  deshalb 
dicker  und  markiger  als  die  oberen  tlalsnerren,  die  Brust-  und  Lcndennenen 
sein.  Die  Serci  sacrales  sind  absolut  die  kräftigsten , die  Serri  Iharaciri 
und  der  Serrus  coccygeus  die  schwächsten.  — Sehr  ofl  sind  die  hinteren 
Wurzeln  der  Halsnerven  auf  beiden  Seilen  nicht  congruenl;  — ein  Wurzel- 
faden  spaltet  sich  zuweilen  in  zwei  Fadchen , von  welchen  eines  sich  an  die 
hintere  Wurzel  des  nächstfolgenden  Nerven  hegieht.  — Die  an  den  hinteren 
Wurzeln  ausnahmsweise  vorkoinmrnden  kleinen  KnOtchen  sind  von  mir  als 
Ganglia  alierranlia  beschrieben  worden. 

Ueber  das  Verhältnis»  der  Fasern  der  sensitiven  und  motorischen 
Wurzel  eines  Rllckenntarksnerven  zur  weissen  und  grauen  Masse  des 
Rückenmarks  lehrt  das  Mikroskop: 

1.  Die  Fasern  der  vorderen,  motorischen  Wurzeln  durchbrechen  die 
longitudinalen  Fasern  der  oberflächlichen  weissen  Substanz  des  Rücken- 
marks in  querer  Richtung,  und  treten  in  die  vorderen  lUirner  der  grauen 
Substanz.  In  diesen  verfolgen  sie  einen  zweifachen  Verlauf. 

o)  Die  inneren  derselben  gehen,  zwischen  den  Ganglienzellen  der 
Vorderhörner  durch,  in  jene  longitudinalen  Fasern  der  Vordersträngc 
Uber,  welche  sich  an  der  sogenannten  weissen  Comntissur  mit  den  ent- 
gegengesetzten kreuzen.  Der  rechte  Vorderstrang  z.  B.  wird  somit 
einen  Theil  der  Fasern  der  linken  motorischen  Nervenwurzeln  auf- 
nehmen. 

(i)  Die  äusseren  Fasern  der  motorischen  Wurzeln  gehen,  ohne 
Kreuzungen  einzuleiten,  in  die  longitudinalen  Fasern  der  vorderen 
BUndel  der  Scitenstriinge  Uber. 

2.  Die  Fasern  der  hinteren  sensitiven  Wurzeln,  treten  in  die  graue 
Substanz  der  hinteren  Hörner,  und  krümmen  sich  daselbst  theils  bogen- 
förmig nach  aufwärts,  um  in  die  longitudinalen  Fasern  der  Hinterstränge 
und  der  hinteren  BUndel  der  Seitenstränge  Uberzugehen,  theils  treten  sie 
gerade  in  die  graue  Centralmasse  des  Kemstranges  ein,  wo  sie  sich 
mit  den  Aesten  der  Ganglienzellen  in  Verbindung  setzen. 

Das  Gesagte  enthüll  nicht  viel,  aber  doch  Alles,  was  man  über  den  realen 
Ursprung  Her  vorderen  und  hinteren  Wurzeln  der  fiilckeumarksnerven  mit 
Gewissheit  sagen  kann.  Die  mikroskopische  Anatomie  des  Bückenmarks  hat 
wohl  zu  schematischen  Darstellungen  der  Nervenursprünge.  aber  keineswegs  zu 
definitiv  festgcstellten  Lehrsätzen  Uber  diesen  hochwichtigen  Gegenstand  geführt. 
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§.  305.  Die  vier  oberen  llalsnerven. 

Die  acht  llalsnerven,  von  welchen  der  erste  durch  die  hinter  der 
Massu  lateralis  des  Atlas  befindliche  Ineisur  am  oberen  Rande  des  Bogens, 
der  achte  durch  das  Fora  men  intervertebrale  zwischen  dem  siebenten 
Halswirbel  und  ersten  Brustwirbel  austritt,  bilden  mit  ihren  vorderen 
Aesteu  unter  sich  und  mit  dem  ersten  Brustnerven  die  im  vorigen  Pa- 
ragraphe  erwähnten  Schlingen.  Die  Zahl  der  Schlingen  wird  somit  acht 
betragen.  Die  vier  oberen  schwächeren  Schlingen  setzen  den  Plexus 
cervicalis,  die  vier  unteren,  stärkeren,  den  Plexus  brachialis  zusam- 
men. Die  vier  oberen  Halsnerven,  von  welchen  der  erste,  seines  Aus- 
trittes zwischen  Atlas  und  Hinterhauptbein  wegen,  auch  Servus  suboc- 
cipitalis  genannt  wird,  richten  sich,  hinsichtlich  ihres  Ursprunges  und 
Verlaufes,  nach  dem  allgemeinen  Typus  der  Spinalnerven.  Nur  der 
erste  und  zweite  weichen  darin  von  ihm  ab,  dass  die  hinteren  Wurzeln 
derselben  schwächer  als  die  vorderen  sind,  und  ihre  hinteren  Zweige 
bei  weitem  mächtiger,  als  ihre  vorderen  erscheinen.  Der  hintere  Zweig 
des  ersten  Halsnerven  geht  oberhalb  des  hinteren  Halbringes  des  Atlas 
zu  dem  dreieckigen  Raum,  welcher  vom  Itectus  capitis  posticus  maj'or, 
Oblit/uus  superior  et  inferior  begrenzt  wird,  und  versorgt,  nebst  den  hin- 
teren geraden  und  schiefen  Kopfmuskeln,  auch  den  Birenter  cervicis  und 
Complexus.  Er  wird  Servus  infraoccipitalis  genannt.  Der  hintere  Zweig 
des  zweiten  Halsnerven  geht  unter  dem  Atlasbogen  am  unteren  Rande 
des  Obliques  inferior  zu  allen  Nuckcnmuskcln,  mit  Ausnahme  des  Cu- 
cullaris,  und  steigt,  nachdem  er  letzteren  durchbohrte,  mit  der  .1  rteriu 
occipitalis  zum  Hinterhaupt  empor,  wo  er  sieh  bis  zum  Scheitel  hinauf 
als  Servus  orcipitulis  muynus  in  der  Haut  verästelt.  Die  hinteren  Aeste 
der  übrigen  sechs  llalsnerven  erhalten  keine  besonderen  Namen,  und 
vertheileu  ihre  Zweige  in  siimmtlichcn  Muskeln  (jedoch  ohne  den  C'ucul- 
laris)  und  in  der  Haut  des  Nackens. 

Die  vorderen  Zweige  der  acht  Halsnerven,  von  welchen  der  erste 
zwischen  Itectus  capitis  anticus  tninor  und  taterulis,  die  sieben  übrigen 
zwischen  dem  vorderen  und  hinteren  Intertrausversarius  nach  vom  tre- 
ten, wenden  sieh  vor  oder  zwischen  den  Fascikcln  des  Scalenus  malius 
und  Levator  scapulae  nach  vorn  und  aussen,  und  setzen,  wie  oben  ge- 
sagt wurde,  durch  ihre  auf-  und  absteigenden  Verbindungsschliugen,  die 
vier  oberen  den  Plexus  cervicatis,  die  vier  unteren  den  Plexus  bruchia- 
lis zusammen. 

Der  Plexus  cervicatis  giebt  folgende  Aeste  ab: 

ai  Verbindungsnerven  zum  Ganylion  cervicale  primuni  des  Syrnpa- 
thicus,  drei  bis  vier  au  der  Zahl.  Sie  bestehen  aus  einer  doppelten 
Gruppe  von  Fasern.  Die  eine  geht  von  den  Spinalnerven  zum  Ganglion 
des  Sympathicus,  die  andere  umgekehrt  vom  Ganglion  des  Sympathicus 
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zu  den  Spinalnerven,  und  längs  diesen  zum  betreffenden  Ganglion  in- 
tervertebra/e. 

b)  Aehnliehe  zum  l’lea-us  nodosus  nervi  vagi . zum  Accessorius  Wil- 
lis», zum  Stamme  des  Nervus  hypoglossus , und  zu  seinem  Ramus  de- 
scendens.  Letztere  stammen  aus  der  zweiten  und  dritten  Schlinge,  und 
bilden  mit  dem  Ramus  descendens  bypoglossi  die  Halsschlinge  dieses 
Nerven. 

ci  Muskeläste  für  die  Scaleni,  den  Lungus  colli,  Rechts  capitis  an- 
tieus  major,  und  Levator  sctipu/ar. 

d)  Den  Nervus  occipitalis  minor,  welcher  sich  am  hinteren  Rande 
der  Insertionsstelle  des  Sternocleidomastoideus  zum  Hinterhaupte  erhebt, 
um  sich  mit  dem  Nereus  occipitalis  major  und  auricularis  profund us  zu 
verbinden.  Kr  besteht  vorzugsweise  aus  Fasern  des  dritten  Nervus 
cervicalis. 

e)  Den  Nervus  auricularis  matjnus.  Dieser  ist  der  stärkste  Ast  des 
Rle.rus  cervicalis,  und  eonstruirt  sich,  wie  der  Occipitalis  minor , vor- 
waltend aus  den  Fasern  des  dritten  Nervus  cervicalis.  Kr  tritt  beiläu- 
fig in  der  Mitte  des  hinteren  Randes  des  Kopfuickers  hervor,  geht  Uber 
die  äussere  Beite  dieses  Muskels  bogenförmig  nach  vorn  und  oben  zur 
Parotis,  wo  er  durch  seinen  vorderen  Endast  mit  dem  Communicans 
faciei,  durch  seinen  hinteren  mit  dem  Nervus  occipitalis  minor  und  auri- 
cularis profundus  anastomosirt,  und  in  der  Haut  vor,  Uber,  und  hinter 
dem  Ohre,  so  wie  im  Musculus  occipitalis  und  den  Zurttekziehern  des 
Ohres  sich  aufföst. 

f)  Der  Nervus  subcutaneus  colli.  Er  gehört  dem  dritten  Halsnerv 
an,  dessen  eigentliche  Fortsetzung  er  ist.  Er  umgreift  unter  dem  Auri- 
cularis magnus  den  Kopfnicker  von  hinten  nach  vorn,  und  theilt  sich 
in  zwei  Zweige.  Der  obere  ist  der  Nervus  subcutaneus  colli  medius, 
der  untere  der  inferior.  Der  obere  anastomosirt  mit  dem  Nerrus  sub- 
cutaneus colli  superior  vom  Communicans.  Heide  sind  für  das  Platysma, 
und  die  vordere  und  seitliche  Halshaut  bestimmt. 

g)  Die  Nervi  supraclaviculares.  Sie  stammen  aus  detn  Nereus 
cervicalis  t/uarlus.  Man  findet  deren  meistens  3 — 4 , welche  am  hinte- 
ren Rande  des  Kopfnickers  zum  Schlüsselbein  herablaufen,  dasselbe 
überschreiten,  und  sich  in  der  Haut  der  vorderen  und  seitlichen  Brust- 
gegend, so  wie  in  der  Schulterblattgegend  vertheilen.  Die  zum  Schul- 
terblatt ziehenden  Zweige  versorgen  auch  den  Cucullaris,  f.ecator  sca- 
pulae,  und  den  Ursprungshauch  des  ( •mohyoideus. 

hi  Den  Nervus  phrenicus.  Zwerchfellsnerv,  welcher  aus  der 
vierten,  zuweilen  auch  aus  der  dritten  Ansa  sich  eonstruirt,  vor  dem 
Scalenus  anticus  schräg  nach  innen  zur  oberen  Brustapertur  geht,  aut 
diesem  Wege  durch  wandelbare  Anastomoscn  mit  dem  1‘tejms  brachia- 
lis,  Ganglion  cervicale  medium  et  infimum.  verstärkt  wird,  an  der  äus- 
seren Beite  der  Arteria  mammaria  interna,  zwischen  Venn  anonyma 
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und  Arteria  subclavia  in  den  Thorax  gelangt,  wo  er  zwischen  Periear- 
dium  und  Pleura  zum  Zwerchfelle,  als  ungeteilter  Stamm  herabsteigt, 
und  sich  in  dessen  Pars  costalis,  und  mittelst  durchbohrender  Zweige 
auch  in  der  Pars  lumbalis  verästelt.  Seine  Gndäste  verbinden  sich  an 
vielen  Stellen  mit  dem  Zwerchfellgeflecht  des  Sympathicus,  und  bilden 
in  der  Substanz  des  Zwerchfells  den  Plexus  phrenicus,  in  welchem  ein 
grösseres,  hinter  dem  Foramen  pro  vena  cava  liegendes,  und  mehrere 
kleinere  Ganglien  Vorkommen.  Er  wurde  von  Ch.  Bell  innerer 
Humpfatbmungsnerv,  Nervus  respiratorius  thoraeis  internus,  ge- 
nannt. 


Luschka  hat  in  seiner  Monographie  des  Phrenicus,  Tübingen,  1853, 
Aestc  des  Phrenicus  zur  Thymus,  zur  Pleura,  zur  Vena  cara  ascendens,  zum 
Peritoneum,  so  wie  Verbindungen  des  Plexus  phrenicus  mit  dem  Plexus  sola- 
ris, hepaticus,  und  suprarenalis  nachgewiesen. 

L'eher  einzelne  Halsnerven  handeln:  J.  Bang,  nervorum  cerviraliutn  ana- 
lome,  in  Ludwig,  scriptorcs  neurol.  Tom.  I.  — Th.  Asch,  de  primo  pare 
nervorum  mcd.  spin.  Gott.  1750.  4.  — G.  F.  Peipers , tertii  et  quarti  ner- 
vorum cervicalium  descriptio.  Halae,  179,'t.  4.  — IE.  Volkmann , (Iber  die 
motorischen  Wirkungen  der  Halsnerven.  Müllers  Archiv.  IS40,  pag.  475. 


§.  .'{Ofi.  Oie  vier  unteren  Halsnerven. 

Die  vier  unteren  Halsnerveu  libertreffen  die  vier  oberen  an  Stärke, 
da  sie  ausser  den  langen  KUckgratsmuskeln,  nicht  blos  jene  zu  innerviren 
haben,  welche  das  Schulterblatt,  den  Oberarm,  den  Vorderarm  und  die 
Hand  bewegen,  sondern  auch  in  der  Haut  der  Brust,  des  Kückens  und 
der  ganzen  oberen  Extremität  sieb  ausbreiten. 

Die  hinteren  Aeste  der  vier  unteren  Halsnerven  verhalten  sich, 
hinsichtlich  ihrer  Verästlung,  wie  jene  der  vier  oberen  Halsnerven.  Sie 
versorgen  die  tiefen  Muskeln  und  die  Haut  des  Nackens.  Die  Hautäste 
durchbohren  den  Splenius  capitis  und  Cucullaris,  ohne  ihnen  Zweige  zu 
geben. 

Die  vier  unteren  Halsnerven  bilden,  nachdem  sie  zwischen  dem 
vorderen  und  mittleren  Scalenus  oberhalb  der  Arteria  subclavia  in  die 
Fossa  supraclavicularis  gekommen  sind,  durch  sehlingenfbrmige  Vereini- 
gung untereinander  und  mit  dem  vorderen  Aste  des  ersten  Brustnerven, 
das  Arm  nerven  gef]  echt,  Plexus  bruchialis,  welches  in  ein  kleineres, 
über  dem  Schlüsselbeine  — und  ein  grösseres,  unter  dem  Schlüsselbeine 
gelegenes  Stück  abgetheilt  wird.  Alle  an  der  Bildung  des  Arninerven- 
geflechtes  theilnehmenden  Nerven  cpmmuniciren  durch  Verbindungsäste 
mit  dem  Stamme  oder  mit  dem  mittleren  und  unteren  Halsgangliou  des 
Sympathicus;  der  erste  Brustnerv  mit  dem  ersten  Brustganglion  des- 
selben. 
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.1.  Pars  supruclavicularit  des  Armnervengeflechts. 

Sic  liegt  im  Grunde  der  Fossa  supraclaricularis  und  wird  vom 
Platysma  myoides,  dem  hohen  und  tiefen  Blatte  der  Fascia  colli,  und 
der  Clavicularportion  des  Kopfnickers  bedeckt.  Aus  ihr  entspringen: 

a)  Die  Xervi  thoracici  anteriores  et  posteriores.  Die  zwei  anteriores 
gehen  unter  der  Clavicula  zum  Musculus  subclarius,  pectoralis  rnojor, 
minor,  zur  SchlUsselbeinportiou  des  deltoides,  und  zur  Uaut  der  oberen 
Gegend  der  weiblichen  Brustdrüse  (Eckhard).  Die  2 — 3 poteriores 
durchbohren  nach  hinten  gehend  den  Scalenus  medius,  und  suchen  den 
Musculus  levator  scapulae,  rhomboideus  und  serratus  posticus  superior 
auf.  Einer  von  ihnen  ist  durch  Grösse  und  Länge  ausgezeichnet  (Xer- 
vus  thoraacut  lonyus),  geht  zwischen  Musculus  subscapularis  und  serra- 
tus anticus  mujor  an  der  Seitenwand  des  Thorax  herab,  um  sich  in 
letzterem  Muskel  zu  verästeln.  Er  wurde  von  Ch.  Bell  Xcrcus  respi- 
ratorius  thoracis  extemus  inferior  genannt. 

b)  Der  Xervus  suprascapularis.  Er  zieht  mit  der  Arteria  transrersa 
scapulae  nach  aussen  und  hinten  zur  Incisura  scapulae,  durch  diese  zur 
Fossa  supraspinatu , und  von  dieser  zur  infraspinata.  Er  gehört  dem 
Musculus  supra  - et  infraspinatus,  und  dem  teres  minor  an , und  sendet 
nachRttdinger’s  Entdeckung  einen  Ast  zur  Kapsel  des  Schultergclenkes. 

c)  Die  drei  Xervi  subscapulares  zum  Muskel  desselben  Namens, 
zum  Latissimus  dorsi,  Teres  mujor,  und  Serratus  posticus  inferior  ff). 

B.  Pars  infraclaricularis  des  Armnervengeflechts. 

Sie  umstrickt  die  Arteria  axillaris  mit  drei  gröberen  Nervenbündeln, 
welche  der  äusseren,  inneren,  und  hinteren  Seite  des  Gefässes  anlicgen, 
und  durch  einen  vor  der  Arterie  schräg  weggehenden  Verbindungsast 
Zusammenhängen.  Folgende  Aeste  gehen  aus  ihr  hervor: 

a)  Der  Xervus  cutaneus  brachii  internus.  Er  stammt  gewöhnlich 
aus  dem  achten  Halsncrv  und  dem  ersten  Brustnerv,  geht  hinter  der 
Achselvene  herab,  verbindet  sich  in  der  Regel  mit  einem  Aste  des  zwei- 
ten, öfters  auch  des  dritten  Brustnerven , durchbohrt  die  Fascia  brachii 
in  der  Mitte  der  inneren  Oberarmseite,  und  verliert  sich  als  Hautnerv 
bis  zum  Ellbogen  gelenk  herab. 

b)  Der  Xervus  cutaneus  brachii  medius.  Er  entspringt  vorzugsweise 
aus  dem  ersten  Brustnerven,  liegt  in  der  Achsel  an  der  inneren  Seite 
der  1 ena  axillaris,  und  weiter  unten  an  derselben  Seite  der  Venn  basi- 
lica,  mit  welcher  er  die  Fascia  brachii  durchbohrt,  und  sich  hierauf  in 
den  Ramus  cutaneus  palmaris  und  ulnaris  theilt.  Beide  kreuzen  die 
Vena  mediana  basilica  im  Ellbogenbug.  Sie  gehen  öfter  unter  als  Uber 
derselben  weg.  Erstcrer  geht  in  der  Mittellinie  des  Vorderarmes  bis 
zur  Handwurzel  herab;  letzterer  begleitet  die  Vena  basilica  an  der  Ul- 
narseitc  des  Vorderarms,  und  anastomosirt  über  dem  Carpus  mit  dem 
Handrlickenast  des  Xervus  ulnaris.  Endverästlung  beider  nur  in  der  Haut. 
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c)  Der  Nervus  cutaneus  brachii  externus  s.  musculo-cutaneus.  Er 
ist  stärker,  als  die  beiden  anderen  Cutanei,  entsteht  regelmässig  aus 
dem  Nervus  medianus,  durchbohrt  den  Musculus  coraco-brachialis  von 
innen  naeh  aussen , theilt  diesem  Muskel , dem  Biceps  und  Brachialis 
internus  motorische  Zweige  mit,  läuft  im  Sulcus  bicipituh's  externus  ge- 
gen die  Plica  cubiti , durchbohrt  die  Fasria  bruchii  zwischen  Biceps  und 
Ursprung  des  Supinator  longus,  und  begleitet  die  Vena  ccphalica  bis 
zum  Handrücken,  wo  er  mit  dem  Handrtlekenast  des  Nervus  radiatis 
anastomosirt.  Ein  feiner  Zweig  dieses  Nerven  tritt  an  die  Arteria  pro- 
fundn  bruchii,  und  umstrickt  sie  mit  einem  Geflechte , aus  welchem  ein 
Aestchen  mit  der  Arteria  nutriens  bruchii  in  die  Markhöhle  des  Ober- 
armbeins eiudringt. 

d)  Der  Nervus  axillaris  s.  rirrumßc.rus , welcher  mit  der  Arteria 

circumßcxa  posterior  den  Oberarmknochen  unter  dem  Caput  humeri  um- 
greift, einen  Hautast  zur  hinteren  Seite  des  Oberarms,  einen  Ast  zur 
Sehultergelenkkapsel,  und  Muskelzweige  zum  Teres  minor  und  Subsca- 
puluris  sendet,  und  in  das  Fleisch  des  Deltamuskels  von  innen  her 
eindringt.  * 

e)  Der  Nervus  medianus,  Mitte  lärm  nerv.  Er  setzt  sich  aus 
Btlndeln  aller  das  Achselgefleeht  bildenden  Nerven  zusammen,  und  liegt 
anfänglich  an  der  äusseren  Seite  der  Arteria  axillaris.  Im  Sulcus  bi- 
cipitalis  internus  herablaufend,  wendet  er  sich  an  die  vordere  Seite  der 
Arteria  brachialis,  geht  aber  ober  dem  Ellbogen  ttber  die  Arterie  weg 
an  ihre  innere  Seite,  wird  in  der  Plica  cubiti  von  der  Aponeurose  des 
Biceps  bedeckt,  gelangt  unter  dem  Pronator  teres  und  Radialis  internus 
zur  Medianlinie  des  Vorderarms,  und  zieht  zwischen  dem  hoch-  und 
tiefliegenden  Fingerbeuger  unter  dem  Ligamentum  carpi  transversum 
zur  Holilhand,  wo  er  sieh  in  vier  Hohlhandnerven  der  Finger,  Nervi 
diyitorum  volares,  spaltet.  Der  erste  ist  nur  fUr  die  kleinen  Muskeln 
und  die  Haut  der  Radialseite  des  Daumens,  die  folgenden  drei  für  die 
drei  ersten  Musculi  lumbricales  und  für  je  zwei  einander  zuschende 
Seiten  des  Daumens  und  der  drei  nächsten  Finger  bestimmt.  Auf  sei- 
nem Lauf  erzeugt  er: 

a.  Muskcläste  fllr  alle  Muskeln  an  der  Beugeseite  des  Vorder- 
arms, mit  Ausnahme  des  Ulnaris  internus.  Der  zum  Pronator  teres 
gehende  Ast  giebt  einen  Zweig  zur  Kapsel  des  Ellbogengelenks  (Rll- 
dinger). 

ft.  Einen  Verbindungsast  fUr  den  Nervus  cutaneus  externus.  Fehlt 
zuweilen  oder  wird  doppelt. 

y.  Den  Nerrus  interosseus  internus,  welcher  in  der  Tiefe  zwi- 
schen Flexor  digitorum  proßundus  und  Flexor  poUicis  longus.  beiden 
Aeste  zusendend,  auf  dem  Ligamentum  mterosseum  zum  Pronator 
quadratus  herabzieht. 

ö.  Einen  Nervus  cutaneus  antibrachii  palmaris,  welcher  in  der 
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Mitte  des  Vorderarmes  die  Fascia  antibrackii  perforirt,  uni  neben  der 
Sehne  des  Palmaris  longus  als  Hautnerv  zur  Hohlhand  zu  verlaufen, 
f)  Der  Nervus  ulnaris,  Ellbogennerv.  Er  eonstruirt  sich  aus 
allen  Nerven  des  Plexus  brachialis,  vorzugsweise  aus  dem  achten  Hals- 
nerv uud  ersten  Brustnerv,  liegt  anfangs  hinter  der  Arteria  und  Vena 
axillaris , und  später  hinter  dem  Ligamentum  intermuseulare  interuum. 
und  ain  Ellbogen  zwischen  Comlglus  internus  humcri  und  Olekranon, 
durchbohrt  nun  den  Ursprung  des  Ulnaris  internus,  lagert  sich  zwischen 
diesem  Muskel  und  dem  tiefen  Fingerbeuger  ein,  theilt  beiden  Aeste 
mit,  und  zieht  mit  der  Arteria  ulnaris,  an  deren  innerer  Seite  er  liegt, 
zum  Carpus.  Auf  diesem  Wege  versorgt  er  auch  durch  einen  die  Fas- 
cia antibrachü  perforirenden  Hautast  die  innere  Seite  des  Vorderarms, 
so  wie  mehrere  feine  Aeste  desselben  in  die  hintere  Wand  der  Kapsel 
des  Ellbogengelenks  gelangen  (KUdinger). 

Ueber  dem  Carpus  spaltet  er  sich  in  den  Rücken-  und  Hohl- 
hand a s t. 

a.  Der  Rückenast  ist  schwächer,  drängt  sich  zwischen  der 
Sehne  des  Ulnaris  internus  und  dem  unteren  Ende  der  Ulna  auf  die 
Dorsalseite  der  Hand,  wo  er  die  Fascia  durchbohrt,  die  Haut  mit 
unbeständigen  Zweigen  versieht,  und  in  der  Regel  in  fünf  Rücken- 
nerven  der  Finger,  Nervi  digitorum  dorsales,  theilt,  welche  an 
beiden  Seiten  des  kleinen  und  des  Ringfingers,  und  an  die  Radialseite 
des  Mittelfingers  treten,  sich  aber  nicht  in  der  ganzen  Länge  dieser 
Finger,  sondern  nur  längs  der  Phalanx  prima  derselben  verzweigen. 
Eine  Anastomose  mit  dem  Rückenast  des  Nereus  radia/is  fehlt  nur 
sehr  selten. 

ß.  Der  Hohl  handast  geht  zwischen  Os  pisiforme  und  .1/'- 
teria  ulnaris  Uber  dem  Ligamentum  carpi  transversum,  vom  Palmaris 
breris  bedeckt,  zur  Vola  manus,  wo  er  in  einen  oberflächlichen 
und  tiefen  Zweig  gespalten  wird.  Ersterer  geht  mit  drei  Aesten  zu 
jenen  Fingern,  welche  vom  Nereus  medianus  nicht  versehen  wurden 
(beide  Seiten  des  kleinen  Fingers,  und  Uluarseite  des  Ringfingers), 
und  auastomosirt  mit  dem  vierten  Pamus  rolaris  des  Medianus  Uber 
den  Beugesehnen.  Letzterer  senkt  sich  zwischen  den  Ursprüngen  des 
Abductor  uud  Flexor  digiti  minimi  in  die  Tiefe  der  Hohlhand,  und 
versorgt,  der  Richtung  des  Arcus  rolaris  profundus  gegen  den  Ra- 
dialrand der  Hand  folgend,  die  Musculatur  des  kleinen  Fingers,  die 
MuscuH  interossei,  den  vierten  lumbricalis,  und  den  Adductor  polliris. 
gl  Der  Nereus  radialis,  Armspindelnerv.  Er  sammelt  seine 
Fäden  aus  den  drei  unteren  Halsnerven,  liegt  unter  allen  Aesten  des 
Plexus  brachialis  am  meisten  nach  hinten,  und  ist  der  stärkste  von  ihnen. 
Er  geht  /.wischen  dem  mittleren  und  kurzen  Kopfe  des  Triceps,  beglei- 
tet von  der  Arteria  profunda  brackii,  um  die  hintere  Seite  des  Ober- 
armknochens herum  nach  aussen  (daher  the  spiral  nerv  der  Engländer), 
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und  liegt  hierauf  zwischen  dem  Brachialis  internus  und  dem  Ursprünge 
des  Supinator  longus.  Auf  diesem  Laufe  giebt  er  dem  Triceps,  Bra- 
ehialis  internus  und  Supinator  longus  Zweige.  Der  Zweig,  welcher  dem 
kurzen  Kopfe  des  Triceps  gehört,  sendet  einen  Ast  im  Geleite  der  Ar- 
teria  colluteralis  ulnaris  superior  zur  Kapsel  des  Ellbogengelenks  herab. 
Auch  Hautäste  entlässt  er,  und  zwar  den  einen,  bevor  er  in  die  Spalte 
zwischen  mittleren  und  kurzen  Kopf  des  Triceps  eindringt,  zur  inneren 
Oberarmseite,  und  einen  zweiten  nach  vollendetem  Durchgang  durch  den 
Triceps  zur  Haut  der  Streckseite  des  Ober-  und  Unterarms.  Vor  dem 
Condglus  humeri  externus  theilt  sich  der  Stamm  des  Nervus  radialis  in 
zwei  Zweige: 

a.  Der  tiefliegende  Speichennerv  durchbohrt  den  Supinu- 
tor  brevis,  gelangt  dadurch  an  die  äussere  Seite  des  Vorderarms,  und 
verliert  sich  als  Muskelnerv  in  sämmtlichen  hier  untergebrachten  Mus- 
keln. Sein  längster  und  tiefst  gelegener  Ast  ist  der  Nervus  interosseus 
externus,  welcher,  von  der  gleichnamigen  Arterie  begleitet,  bis  zur 
Kapsel  des  Handgelenks  berab  verfolgt  werden  kann. 

ß.  Der  hochliegende  Speichennerv  ist  schwächer  als  der 
tiefe,  legt  sich  au  die  äussere  Seite  der  Arteria  radialis,  mit  welcher 
er  zwischen  Supinator  longus  und  Radialis  internus  herabläuft.  Im 
unteren  Drittel  des  Vorderarms  geht  er,  zwischen  der  Sehne  des  Su- 
pinator longus  und  der  Armspindel , an  die  Dorsalseite  des  Carpus, 
erhält  hier  den  Namen  eines  Haudrltckenastes  des  Nervus  radialis, 
und  theilt  sich  in  zwei  Aeste , von  welchen  der  schwächere  mit 
den  Endzweigen  des  Nervus  eutaneus  externus  anastomosirt,  und  als 
Rttekennerv  an  der  Radialseite  des  Daumens  sich  verliert.  Der 
stärkere  versorgt  die  übrigen  Finger,  welche  vom  IlandrUckenast 
des  Nervus  ulnaris  unbetheilt  blieben.  Er  anastomosirt  in  der  Regel 
mit  letzterem  durch  eine  oder  mehrere  Schlingen,  so  dass  die  Rücken- 
ncrven  des  Mittel-  und  Ringfingers  bald  mehr  vom  Radialis,  bald  mehr 
vom  Ulnaris  abstammen. 

Die  Rückennerven  der  Hand  und  der  Finger  besitzen  keine  Pacini’schen 
Körperchen  ijj.  62).  Diese  kommen  nur  an  den  zur  Haut  gehenden  Hohl— 
handlisten  des  Servus  ulnaris  und  medianus  vor. 

A.  Murray,  nervorum  cervicalium  cum  plexu  brach,  descriplio.  l'psal., 
1794.  4.  — F.  Krüger,  diss.  de  nervo  phrenico.  Lips.,  1753.  4.  — 

II.  Kronenberg,  plexuum  nervoruin  slructnra  et  virtules.  Bern!.,  1836.  8.  — 
J.  J.  Klint,  de  nervis  braehii,  in  Ludwig  scriplorcs  neurol.  T.  III.  — Camus, 
sur  la  distribulion  des  nerfs  dans  la  lnain.  Arcb.  gilt,  de  med.  1845.  — 
S.  Rüdmger,  die  Gclenkncrvcn.  Erlang.,  1857. 

§.  307.  Brust-  oder  ROckennerven. 

Die  zwölf  Brust-  oder  Rücken  nerven  (Nervi  thoracici  s.  dor- 
sales), bieten  einfachere  und  leichter  zu  übersehende  Verzweigungs- 
weisen dar  als  die  Ilalsncrven.  Der  erste  Brustnerv  tritt  zwischen  dem 
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ersten  und  zweiten  Brustwirbel,  der  zwölfte  zwischen  dem  letzten  Brust- 
wirbel und  ersten  Lendenwirbel  hervor.  Die  allgemeinen  Ursprungs- 
und Verästlungsgesetze  der  RUckenmarksnerven  haben  auf  die  Brust- 
nerven nicht  ganz  ausnahmslose  Anwendung. 

Der  erste  Brustnerv  ist  der  stärkste  von  allen;  die  folgenden  neh- 
men bis  zum  neunten  an  Stärke,  obwohl  nicht  gleichförmig  ab,  und  ge- 
winnen vom  neunten  bis  zum  zwölften  neuerdings  an  Dicke.  Der  jen- 
seits des  ( iant/lion  interrertebrale  folgende  Stamm  jedes  Brustnerven  ist 
kurz,  und  theilt  sich  schon  am  Ausgange  aus  dem  genannten  Loche  in 
einen  stärkeren  vorderen,  und  schwächeren  hinteren  Ast.  Die  Verbin- 
dungsfäden zum  nächstliegenden  Ganglion  des  Sympathicus  sind  an  den 
obereu  und  unteren  Brustnerven  häutig  doppelt. 

Die  hinteren  Aeste  treten  zwischen  dem  inneren  und  äusseren 
Rippenhalsband  nach  hinten,  und  zerfallen  regelmässig  in  einen  inne- 
ren und  äusseren  Zweig.  Der  innere  liegt  am  entsprechenden  Wir- 
beldorue,  und  versieht  die  tiefen  Muskeln  des  Kltckens.  Einzelne  Zweige 
desselben  durchbohren  die  Serrati  postiri,  Rhombnidei , den  CucuUaris 
und  Latissimus  dorsi,  um  sich  in  der  Haut  des  Rückens  zu  verlieren. 
Der  äussere  dringt  zwischen  dem  Lonijissimus  dorsi  und  Sacrolumbn - 
Hs  durch,  versorgt  diese  und  die  Levatores  costurum,  und  sendet  dttnne 
Zweige  zur  Haut  des  Rückens,  welche  vom  achten  bis  zwölften  Brust- 
uerv  ziemlich  mächtig  sind,  und  nachdem  sie  den  Lntissimus  dorsi.  Cu- 
cullnris  und  Serratus  posliciis  inferior  perforirten , sich  in  der  Haut 
des  Rückens  und  der  Lendengegend,  bis  zur  Darmbeinerista  herab, 
verästeln. 

Die  vorderen  Aeste  der  zwölf  Brustnerven  begeben  sich  vor  dem 
inneren  Rippenhalsbaudc  zu  ihren  entsprechenden  Zwischenrippenräumen; 

— der  letzte  zum  unteren  Räude  der  zwölften  Rippe.  Sie  liegen  unter 
der  Arteria  intercostalis  zwischen  den  inneren  und  äusseren  Zwischen- 
rippenmuskeln, und  werden  allgemein  als  Zwischcnrippenuerven, 
Nerri  intercostales,  bezeichnet.  Sie  verbinden  sieh  nicht  wie  die  Übri- 
gen Rtlckenmarknerven  durch  auf-  und  absteigende  Schlingen  zu  Plexus; 

— nur  die  drei  bis  vier  oberen  Intereostalnerven  schicken  einander  zu- 
weilen VerbindungsfUden  zu.  Im  hinteren  Theile  des  Zwischenrippen- 
raums theilt  sich  jeder  Intercostalnerv  in  einen  hoch-  und  tiefliegen- 
den Zweig.  Der  hochliegende  Zweig  des  ersten  wird,  wie  gesagt,  ein 
Theilnehmer  am  Plexus  brackialis.  Alle  übrigen  hochliegenden  Zweige 
durchbohren  den  Musculus  intercostalis  extern i/s  und  die  Muskeln  an 
der  Seitenwand  der  Brust:  den  Serratus  anticus  major,  und  tiefer  ab- 
wärts den  Obliquus  abdominis  exterrius,  und  verlieren  sich  als  Nerri 
cutanei  laterales  pectoris  et  abdominis.  Die  tiefliegenden  Zweige  setzen 
als  Verlängerungen  der  vorderen  Aeste  ihren  Lauf  durch  die  Intcrcostal- 
räume  fort,  versehen  die  Musculi  intercostales  und  den  Triartgitlaris  sterni, 
und  gehen,  am  Rande  des  Brustbeins  angelangt,  durch  den  Pectoralis  major 
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hindurch!  als  Nervi  cutunei  pectoris  anteriores  zur  Haut  der  vorderen 
Brustgegend.  Da  die  Ursprünge  der  Brustmuskeln  nur  bis  zur  sieben- 
ten Rippe  herablangcn,  jene  der  Bauchmuskeln  die  übrigen  Rippen  ein- 
nehmen, so  werden  die  tiefliegenden  Zweige  der  fünf  unteren  Intercos- 
talnervcn,  welche,  nachdem  sie  ihre  Zwischenrippenräume  durchlaufen 
haben,  in  die  Bauchmuskeln  und  zuletzt  in  die  Haut  des  Bauches  über- 
gehen, auch  Nervi  musculo-eutanei  abdominales  genannt. 

Die  Merri  cutanei  peclorales  laterales  umgreifen  mit  ihren  vorderen 
Aesten  den  linieren  Hand  des  Pectoralis  majnr,  uni  zur  Haut  der  Brustdrflsen- 
gcgeml  und  zur  Brustdrüse  seihst  zu  gelangen;  die  hinteren  Acste  gehen 
um  den  Achselrantl  des  Lalissimus  dorsi  herum  nach  hinten  zur  Haut  der 
Schulterblatt-  und  Rilckengcgend.  Der  hintere  Ast  des  zweiten  und  hilulig 
auch  des  dritten  .Ven  us  culaneus  lateralis  pectoris,  hilft  den  Men  us  culaneus 
brachii  internus  zusammensetzen. 

C.  U.  Hauer,  de' nervis  anterioris  superfieiei  trunci  hum.  Tub.,  1818.  4. 
— A.  Murray , deseriptio  nervorum  dorsaflum , lumhalium  et  sarralium , cum 
plexu  ischiadico.  l’psal.,  1796.  4. 

§.  .108.  Lendennmen. 

Die  fünf  Lendennerven  (Nervi  lumbales),  welche  sich  nicht 
blos  wie  die  Brustnerven  in  den  Rumpfwänden,  sondern  auch  in  den 
Gesehlechtstheilen,  und  itt  der  mit  den  kräftigsten  Muskeln  ausgestatte- 
ten unteren  Extremität  verzweigen,  werden  ebendadurch  ungleich  wich- 
tiger, als  die  Brustnerven.  Der  erste  von  ihnen  tritt  zwischen  dem  ersten 
und  zweiten  Lendenwirbel,  der  letzte  zwischen  dem  letzten  Lendenwir- 
bel und  dem  Kreuzbein  hervor.  Sie  nehmen  von  oben  nach  unten  an 
Stärke  zu.  Ihre  hinteren  Aeste  sind  im  Verhältnisse  zu  den  vorde- 
ren schwach,  und  verlieren  sich,  wie  die  hinteren  Aeste  der  Brustner- 
ven, in  äussere  und  innere  Zweige  gespalten , in  den  Wirbelsäulenmus- 
keln  und  in  der  Haut  der  Lenden-  und  Gesässgegend.  Die  2'"  — 3“' 
starken  vorderen  Aeste  hängen  jeder  mit  einem  Ganglion  lumbale  des 
Sympathicus  zusammen,  und  vereinigen  sich  durch  ab-  und  aufsteigende 
Sehlingen  zunt  Plexus  lumbalis , dessen  oberer  Theil  hinter  dem  Psoas 
magnus  liegt,  während  dessen  unterer  kleinerer  Abschnitt  zwischen  den 
Bündeln  des  genannten  Muskels  steckt.  Der  Plexus  lumbalis  erzeugt, 
nebst  unbeständigen  Zweigen  für  den  Psoas  major,  minor,  und  Quadra- 
tus  lumborum,  folgende  Aeste: 

t.  Den  Hüft-Beckennerv,  Nervus  ileo-hgpogastricus.  Dieser 
gemischte  Nerv  versorgt  den  Trunsrersus  ubdominis,  Obliquus  internus, 
und  die  Haut  der  Regio  hypoyastrica.  Er  stammt  vom  ersten  Nervus 
lumbalis,  durchbohrt  gewöhnlich  den  Psoas  major,  streift  Uber  den 
Quadratus  lumborum  weg,  zur  Innenfläche  des  Transversus  ubdominis 
dicht  Uber  der  Crista  ossis  Hei,  durchbohrt  hier  den  Transversus , und 
gebt  zwischen  diesem  und  dem  Obliquus  interna  bis  über  den  Cana/is 


Digitized  by  Google 


778 


§.  30$.  Lendeancnen. 


inguinalis  nach  vorn,  wo  er  entweder  die  Aponeurose  des  Obliquus 
externus  durchbricht,  oder  durch  den  Leistenschlitz  derselben  zur  Haut 
der  Regio  hypogastricu  abdomi/iis  gelangt.  Er  anastoniosirt  in  der  Re- 
gel, aber  an  wandelbaren  Stellen,  mit  dem  vorderen  Aste  des  letzten 
Intercostalnerven,  und  mit  dem  zweiten  Aste  des  Plexus  lumba/is. 

2.  Den  HUft-Leistennerv,  Nervus  ileo - inguinalis.  Er  ist  sen- 
sitiv, und  hat  mit  dem  früheren  gleichen  Ursprung,  wird  auch  zuweilen 
von  ihm  abgegeben.  Er  steigt,  nachdem  er  den  Psoas  major  durch- 
bohrte, aul  der  Fascia  des  Iliacus  internus  zum  l’oupart’schen  Bande 
herab,  Uber  welchem  er  die  Fascia  transversa  und  den  Musciilus  trans- 
rersus  durchbricht,  um  in  den  Leistenkanul  einzudringen,  und  uachdem 
er  ihn  durchlaufen,  bei  beiden  Geschlechtern  in  der  Haut  der  Schani- 
fugengegend , und  bei  Männern  noch  in  der  Haut  des  Gliedes  und  des 
Hodensackes,  bei  Wcibem  in  der  Haut  der  grossen  Schamlippen  zu 
endigen  (Nervi  scrotales  et  lubiales  anteriores). 

3.  Der  Scham-Schenkelnerv,  Nervus  genito-cruralis.  Er  ent- 
steht aus  dem  zweiten  Lendennerv,  ist  theils  motorisch,  theils  sensitivt 
und  durchbohrt  den  Psoas  major,  auf  dessen  vorderer  Fläche  er  herab- 
steigt. Er  theilt  sieh  bald  höher  bald  tiefer  in  zwei  Zweige:  den  Ner- 
vus spermaticus  externus  und  den  Nervus  lu/nbo-inguinalis,  welche  auch 
gesondert  aus  dem  Plexus  lumba/is  entspringen  können. 

Der  Nervus  spermaticus  externus,  auch  Nervus  pudendus  externus, 
sendet  ein  Aestchen  mit  der  Vena  eruralis  an  die  Haut  der  inneren 
oberen  Gegend  des  Oberschenkels,  worauf  er  die  hintere  Wand  des 
Leistcnkanals  durchbohrt,  den  Cremastcr  und  die  Dartos  versieht,  bis 
in  den  Fundus  scroti  mit  dem  Samenstrange  herabgelaugt,  und  in  der 
Tunica  vaginalis  propria,  dem  Hoden  und  Ncbeuhodeu  endigt,  wo  er 
den  der  Samenerzeugung  vorstehenden  Plexus  spermaticus  bilden 
hilft.  Und  so  hätten  denn  die  Lenden  wirklich  einen  Einfluss  auf 
das  Erzeugungsgeschäft,  und  die  Worte  der  Schrift  „Der  Herr  wird 
deine  Lenden  segnen“  haben  auch  anatomischen  Sinn.  Das  lateinische 
Wort  clumbis  bezeichnet  Zeugungsunfahigkeit.  — Beim  Weibe  folgt 
der  Nervus  spermaticus  externus  dem  runden  .Mutterbande  zum  Scham- 
hügel,  und  zur  grossen  Schamlefze. 

Der  Nervus  luinbo-inyuinalis  geht  unter  dem  Poupart’schen  Bande, 
dessen  Verbindung  mit  dem  tiefen  Blatte  der  Fascia  lata  er  durch- 
bohrt, an  die  Haut  des  Oberschenkels  und  der  Leistenbeuge.  Er  ist 
im  Manne  bedeutender  als  im  Weibe,  und  kreuzt  sich  in  beiden  Ge- 
schlechtern mit  der  Arteria  circumjlexa  Hei. 

4.  Den  vorderen  äusseren  Hautnerv  des  Oberschenkels, 
Nervus  cutaneus  femoris  anterior  externus.  Er  verläuft,  wie  der  Ner- 
vus genito-cruralis,  zum  Poupart’schen  Bande  herab,  wo  er  dicht  unter 
dem  oberen  Damibeinstachel  die  Verbindungsstelle  des  tiefen  Blattes 
•der  Fascia  latu  mit  dem  genannten  Bande  durchbricht,  Uber  den  Ur- 
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Sprung  des  Sartorius  sich  nach  aussen  wendet,  und  nachdem  er  auch 
dag  hochliegende  Blatt  der  breiten  Schenkelbinde  durchbohrte,  an  der 
äusseren  Seite  des  Oberschenkels,  vor  dem  Vastus  extemus , als  Haut- 
nerv bis  zum  Knie  herab  sich  verästelt. 

5.  DenVerstopfungsnerv  (besser  Hüftloch  n erv),  Nervus  ob- 
luratorius.  Er  wird  aus  Fasern  des  zweiten,  dritten  und  vierten  Len- 
dennerven zusammengesetzt,  geht  hinter  dem  Psoas  major  zum  kleinen 
Becken  herab,  an  dessen  Eingang  er  sich  mit  der  Arteria  und  Vena 
iliaca  communis  (hinter  welchen  er  niedersteigt)  kreuzt;  zieht  hierauf  an 
der  Seitenwand  der  kleinen  Beckeuhühle  unter  der  Linea  innominafu, 
und  von  der  Arteria  und  Vena  obturatoria  begleitet,  nach  vorn  zum 
Canalis  obturutorius,  welchen  er  durchläuft,  und  dem  Musculiis  obtura- 
tor  extemus  und  internus  Zweige  mittheilt,  worauf  er  sich  in  einen 
vorderen  und  hinteren  Ast  theilt.  Der  hintere  giebt  einen  Zweig 
zum  Hüftgelenk,  und  verliert  sich  als  motorischer  Nerv  im  Musculus 
obturator  externus  und  udductor  maijnus;  der  vordere,  stärkere,  ver- 
sorgt den  (xraeitis , Adductor  longus  und  breris , durchbohrt  zuletzt  die 
Faseiu  lata,  und  verliert  sich  als  Hautnerv  an  der  inneren  Seite  des 
Oberschenkels  bis  zum  Kniegelenk  herab. 

0.  Den  Sch enkcl nerv,  Nervus  rruralis  s.  Jemoralis.  Er  entwickelt 
sich  durch  Sammlung  von  Fasern  aus  der  ersten  bis  dritten  Lcnden- 
schlinge,  und  Ubertrifft  an  Stärke  die  übrigen  Zweige  des  Plexus  lum- 
balis.  Anfänglich  hinter  dem  Psoas  major  gelegen,  lagert  er  sich  weiter 
unten  zwischen  Psoas  und  Jliucus  internus,  welchen  er  Aeste  giebt,  und 
mit  ihnen  durch  die  Lacuna  musru/aris  aus  dem  Becken  zum  Ober- 
schenkel gelangt,  wo  er  sich  in  der  Fossa  i/eo-peclinea  in  Haut-  und 
Muskeläste  theilt.  Beide  variiren  an  Zahl  und  Verlaufsweise,  beson- 
ders erstere.  Aus  den  tieferen  Muskelästcn  treten  nach  RUdiuger 
Zweige  zur  Hllftgelenkkapsel. 

Die  Hau  taste  sind: 

a)  Der  Nervus  rutuneus  Jemoris  medius  oder  Nervus  perjorans, 
welcher  den  Sartorius  und  die  Faseia  lata  im  oberen  Drittel  des 
Oberschenkels  durchbohrt,  und  häufig,  in  zwei  Zweige  gespalten,  in 
der  Mitte  der  Vorderfläche  des  Oberschenkels  herabsteigt. 

b|  Der  Nervus  rutuneus  Jemoris  internus  oder  Nervus  saphenus 
minor,  zieht  auf  der  Scheide  der  Schenkelgefässe  herab,  durchbohrt 
die  Faseia  lata  etwas  Uber  der  Mitte  des  Oberschenkels,  verbindet 
sich  gewöhnlich  mit  dem  vorderen  Aste  des  Nervus  obturutorius,  und 
entsendet  seine  Zweige  zur  Haut  der  inneren  Seite  des  Oberschenkels. 

e)  Der  Nervus  sapkenus  major  begleitet  die  Arteria  rruralis, 
Uber  deren  vordere  Peripherie  er  schräg  nach  innen  herabsteigt,  bis 
zur  Durchbohrung  der  Sehne  des  Adductor  maynus.  Von  hier  legt 
er  sich  in  die  Furche  zwischen  Vustus  internus  und  Adductor  maynus, 
in  welcher  er  bis  zur  inneren  Seite  des  Kniegelenks  gelangt,  dessen 


Digitized  by  Google 


780 


§.  309.  Kreuznerven  und  Steissnerven. 


Kapsel  er  nach  Uli  dinier  mit  einem  Aestchen  versorgt.  Er  ist  wäh- 
rend seines  Laufes  am  Oberschenkel  vom  Sartorius  und  der  Fascia 
lata  bedeckt,  und  schickt  zwei  Zweige  ab,  deren  einer  beiläufig  in 
der  Mitte  des  Oberschenkels,  der  andere  am  Conilylus  internus  durch 
die  Fascia  lata  zur  Haut  tritt,  wo  beide  mit  den  übrigen  Hautuerveu 
des  Schenkels  anastomosiren.  Hinter  der  Sehne  des  Sartorius  durch- 
bohrt nun  der  Stamm  des  Nervus  saphmus  selbst  die  breite  Scbenkel- 
bindc,  und  steigt  mit  der  Vena  saphena  interna  vor  dem  inneren 
Knöchel  zum  Kusse  herab.  Auf  diesem  Laufe  giebt  er  einen  stärke- 
ren Zweig  zur  inneren  Seite  der  Wade  (Xerrus  cutaneus  surae  inter- 
nus), tritt  vor  dem  inneren  Knöchel  zum  inneren  Fussrand  herab, 
versorgt  die  Haut  mit  sensitiven  Zweigen,  und  verbindet  sich  regel- 
mässig mit  dem  Xerrus  rutaneus  pei/is  tlorsalis  internus,  aus  dem 
Xerrus  peroneus  superficialis,  $j.  309,  d.  a. 

Oie  Muskeläste,  0—8  an  der  Zahl,  versorgen  die  Bewegungs- 
organe an  der  vorderen  Peripherie  des  Oberschenkels,  mit  Ausnahme 
der  Adductorcn  und  des  Oracilis,  welche  vom  Xerrus  obturatorius 
betheilt  wurden.  Oer  längste  derselben  geht  auf  der  Vagina  rasant m 
cruraüum  zum  Vastus  internus  herunter,  und  schickt  auch  einen  Ast 
zur  Kapsel  des  Kniegelenks.  Einen  ähnlichen  Kapselnerv  erzeugt  nach 
Kl! dinget  der  Muskelast  zum  Vastus  e.rternus. 

Ausser  den  Haut-  und  Muskelästen  erzeugt  der  Xerrus  rrura/is 
gleich  nach  seinem  Hervortritt  unter  dem  Poupart’sehen  Bande  noch 
I — 2 Zweige  zur  Arteria  rruralis.  Oiese  umstricken  mit  ihren  Aestchen 
den  Stamm  der  Schcnkelarteric  und  ihre  Zweige.  Einer  derselben 
kommt  mit  der  Arteria  nutritia  fetnoris  in  die  Markhöhle  des  Ober- 
schenkelknochens. 

Die  Ursprünge  iler  6 Aesle  des  Plexus  lumbalis  werden,  dem  eben 
Gesagten  zu  folge , aus  dem  I.,  2.,  3.  und  theilweise  dem  4.  Nervus  lum- 
batis  abgeleitet.  Der  grössere  Tlieil  der  fasern  des  4.  und  der  ganze 
5.  Lendennerv  werden  in  den  sieh  an  den  Plexus  lumbalis  anschliessenden 
Plexus  sacralis  einbezogen,  und  zur  Bildung  der  Aesle  des  letzteren  in  An- 
spruch genommen. 

J.  .4.  Schmidt,  romment,  de  nervi»  lumhalilms  eorumque  plesu.  Vindob., 
1794.  4.  — /..  Fischer,  descriptio  anat.  nervorum  liunhaliiim , sacralmm,  et 
exlremitatnm  inf.  I.ips.,  1791.  fol.  — E.  Styx,  descriptio  anal,  nervi  cruralis 
et  obturatorii.  Jenae,  1782.  4.  — C.  Hnsenmütter , nervi  obluralorii  monn- 
graphia.  I.ips.,  1814.  4.  — Güring,  de  nervi»  vasa  adeuntibus.  Jenae.  1834. 

— II.  tteck,  ilber  einige  in  den  Knochen  verlaufende  Nerven.  Freiburg,  IS46. 

— Hudinycr,  Gelcnknerven.  Erlang.,  1857. 

§.  309.  Kreuznerven  und  Steissnerven. 

Die  fünf  Kreuz  nerven,  X'erri  sacrales,  sind  die  mächtigsten; 
der  einfache,  zuweilen  doppelte  Steissnerv,  Nervus  roccyyrus,  der 
schwächste  unter  allen  Rüekenmarksnerveu.  Die  Kreuznerven  nehmen 
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von  oben  nach  unten  schnell  an  Stärke  ab,  und  unterscheiden  sich  von 
allen  übrigen  Rüekenmarksnerven  dadurch,  dass  ihre  Gantjlia  interver- 
trbralia  noch  im  Rückgratskanal  liegen,  ihre  Theilung  in  vordere  und 
hintere  Aeste  ebendaselbst  stattfindet,  und  beide  durch  verschiedene 
Oeffnungen  den  Rückgratskanal  verlassen.  Die  schwachen  hinteren 
Aeste  des  ersten  bis  vierten  Kreuznerven  treten  nämlich  durch  die 
Foramina  sacralia  postica,  jene  des  fünften  Kreuzuerven  und  des  Steiss- 
nerven  durch  den  Hiatus  sacro-coccygeus  nach  rückwärts  aus,  und  ver- 
binden sich  durch  zarte,  auf-  und  absteigende,  einfache  oder  mehrfache 
Anastomosen,  zum  schmalen  und  unansehnlichen  Plexus  sacralis  posterior, 
aus  welchem  die  den  Ursprung  des  Glutaeus  maynus  durchbohrenden 
Hautnerven  der  Kreuz-  und  Steissgegend  entspringen.  Die  ungleich 
stärkeren  vorderen  Aeste  der  Kreuznerven  treten  durch  die  Foramina 
sacralia  anteriora , der  fünfte  durch  das  Foramen  sacro-coccygeum  nach 
vorn  in  die  kleine  Beckenhöhle,  und  bilden  durch  auf-  und  absteigende 
Schlingen  (Ansae  sacrales)  den  Plexus  sacro-coccygeus,  welcher  zwischen 
den  Bündeln  des  Musculus  pyriformis  und  roceygeus  durchdringt,  mit 
den  vier  Gangliis  sacralibus  und  dem  Ganglion  coccygeum  des  Sym- 
pathieus  zusammenhängt,  den  grössten  Theil  des  vierten  und  den  gan- 
zen fünften  Nereus  lumbulis  in  sich  aufnimmt,  und  sieh  in  drei  unter- 
geordnete I’lexus  theilt,  welche,  von  oben  nach  unten  gezählt,  als 
Plexus  ischiadicus,  pudendalis,  und  roceygeus  auf  einander  folgen. 

A.  Der  Plexus  ischiadicus,  Hüftgeflecht. 

Er  liegt  vor  dem  Musculus  pyriformis,  und  hinter  der  Arteria 
hypogastrica.  Seine  Richtung  geht  schräg  von  der  vorderen  Kreuzbein- 
fläche gegen  das  Foramen  ischiadicum  majus  hin.  Er  besteht  aus  dem, 
dem  Plexus  sacro-eoccygeus  einverleibten  Antheile  des  Plexus  lumbulis, 
und  den  zwei  oberen  Ansae  sacrales.  Seine  Aeste  sind  nur  tür  die 
hintere  Seite  der  unteren  Extremität  bestimmt,  und  sind  folgende: 

a)  Der  obere  Gesässnerv,  Nervus  glutaeus  superior.  Er  geht 
in  Begleitung  der  gleichnamigen  Blutgefässe  am  oberen  Rande  des 
Musculus  pyriformis,  welchem  er  einen  Ast  überlässt,  durch  das  Fora- 
men ischiadicum  majus  zum  Gesässe,  wo  er  sich  in  dem  Musrulus  glu- 
taeus medius,  minimus,  und  Tensor  fasciae  verliert. 

b)  Der  untere  Gesässnerv,  Nereus  glutaeus  inferior,  geht  unter 
dem  Musculus  pyriformis  mit  der  Arteria  ischiadica  durch  das  grosse 
Hüftloch  zum  Musculus  glutaeus  magnus. 

c)  Der  hintere  Hautnerv  des  Oberschenkels,  Nervus  cuta- 
neus  femoris  posterior,  welcher  ebenfalls  unter  dem  Musculus  pyriformis 
zum  Gesäss  tritt,  mit  dem  Nervus  perinea/is  und  glutaeus  inferior  anasto- 
mosirt,  und  seine  Endzweige  theils  Uber  den  unteren  Rand  des  Mus- 
culus glutaeus  maynus  zur  Haut  der  Hinterbacke  hinaufschickt,  theils 
selbe  an  der  hinteren  Seite  des  Oberschenkels  herabgleiten  lässt. 
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d)  Der  Hüftnerv,  Nervus  ischiadieus,  ist  die  eigentliche  Fort- 
setzung; des  Plexus  ischiadieus,  und  zugleich  der  stärkste  Nerv  des 
menschlichen  Körpers.  Seine  Breite  verhält  sich  zu  seiner  Dicke  wie 
5"'  : 2'".  Er  geht  wie  b.  und  c.  unter  dein  Musculus  pt/riformis,  oder 
ihn  durchbohrend,  durch  das  grosse  Hltftloeh  zum  Gesäss,  und  steigt 
Uber  die  von  ihm  versorgten  Auswärtsroller  des  Schenkels  ( Gemelli . 
Obturator  internus,  Quadrat us  femoris)  zwischen  Trochanter  major  und 
Tuberositas  ossis  ischii  zur  hinteren  Seite  des  Oberschenkels  herab. 
Hier  bedecken  ihn  die  vom  Sitzknorren  entspringenden  Beuger  des 
Unterschenkels  so  lange,  bis  er,  ihrer  Divergenz  wegen,  zwischen  ihnen 
Platz  greifen  kann,  wo  er  höher  oder  tiefer  sieh  in  zwei  Zweige  theilt, 
welche  in  der  Kniekehle  den  Namen  Nervus  poplileus  extemus  und 
internus  führen,  und  in  ihrem  weiteren  Verlaufe  als  Wadenbein-  und 
Schienbein  nerv  unterschieden  werden. 

a)  Der  Wadenbein  nerv,  Xerrus  peroneus,  zieht  sich  am  inne- 
ren Rande  der  Sehne  des  Biceps  femoris  zum  Köpfchen  des  Waden- 
beins herab,  schickt  zwei  nicht  unansehnliche  Zweige  zur  Kapsel  des 
Kniegelenks  (Rtldingcr),  und  giebt  zwei  Hautnerveu  ab,  welche  als 
Nervus  rutuneus  surue  extern  us  et  medius  (der  internus  war  ein  Ast 
des  Nervus  saphenus  major)  die  Faseiu  poplitea  durchbohren,  und  in 
der  Haut  der  Wade  bis  zur  Achillessehne  herab  sich  verbreiten.  Hinter 
dem  Köpfchen  des  Wadenbeins  theilt  sich  der  Nervus  peroneus  in  einen 
oberflächlichen  und  tiefliegenden  Ast,  welche  den  Hals  des 
Wadenbeins  umgehen,  und  an  die  vordere  Seite  des  Unterschenkels 
gelangen. 

Der  oberflächliche  Ast,  Nervus  peroneus  superßciaHs,  durch- 
bohrt, während  er  den  Hals  des  Wadenbeins  umgreift,  den  Musculus 
peroneus  longus,  welchem  er,  so  wie  dem  bret'is,  einen  Zweig  mit- 
theilt. Etwas  unter  der  Mitte  des  Unterschenkels  durchbricht  er  die 
Fascia  eruris,  und  theilt  sich  bald  darauf  in  zwei  Zweige,  welche 
Uber  die  vordere  Seite  des  Spruuggelenks  zum  Fussrttcken  herab- 
laufen,  wo  sie  als  Nervus  cutaneus  pedis  dorsalis  medius  et  internus 
bezeichnet  werden.  Der  medius  verbindet  sich  mit  dem  aus  dem 
Schienbeinnerven  entsprungenen  Nervus  suralis,  — der  internus  mit 
dem  Ende  des  Nervus  saphenus  major,  und  einem  Endaste  des  Nervus 
peroneus  profundus.  Beide  senden  Zweige  zur  Haut  des  Fussrlickens, 
und  bilden  zuletzt,  durch  gabelförmige  Spaltungen,  sieben  Zehen- 
rüekennerven,  welche  die  innere  Seite  der  grossen  Zehe,  die 
äussere  der  zweiten,  beide  Seiten  der  dritten  und  vierten,  und  die 
innere  Seite  der  fünften  Zehe  versorgen. 

Der  tiefliegende  Ast,  Nervus  peroneus  profundus,  geht, 
nachdem  er  den  Ursprung  des  Musculus  peroneus  longus  und  e.vtensor 
diyitorum  longus  durchbohrte,  in  die  Tiefe  auf  die  vordere  Fläche 
des  Zwischenknochenbandes.  Daselbst  gesellt  er  sich  zur  Arteria 
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tihinlis  antica,  an  deren  äusseren  Seite  er  liegt,  und  wird  deshalb 
auch  Nervus  tihinlis  anticus  genannt.  Im  unteren  Verlaufe  kreuzt  er 
die  Arteria  tihinlis  antica,  und  legt  sich  an  ihre  innere  Seite,  wo  er 
anfangs  zwischen  Extensor  digitorum  longns  und  Tibialis  anticus , 
weiter  unten  zwischen  Extensor  longns  hallucis  und  Tibialis  anticus , 
zum  Sprunggelenk  herabzieht.  Hier  geht  er  durch  das  mittlere  Fach 
des  Ligamentum  cruciatum  zum  FussrUekcn,  und  ist  noch  immer  von 
der  Arteria  tibialis  antica,  welche  nun  Arteria  dorsalis  pedis  heisst, 
begleitet.  Auf  dem  FussrUcken  zerfällt  er  in  zwei  Endästc,  den 
äusseren,  und  inneren.  Ersterer  ist  für  den  Extensor  digitorum 
brevis  bestimmt;  letzterer  verbindet  sich  mit  dem  aus  dem  Nereus 
peroneus  superficialis  stammenden  Nervus  cutaneus  pedis  dorsalis  in- 
ternus, und  versorgt  mit  zwei  Zweigen  die  einander  zugekehrten 
Seiten  der  grossen  und  der  zweiten  Zehe,  welche  vom  Nervus  pero- 
neus superßcialis  nicht  berücksichtigt  wurden. 

Es  halt. 'II  nun  beide  Seiten  der  filnl  Zehen  — nur  die  äussere  Seite 
der  kleinen  Zehe  nicht  — ihre  inneren  und  äusseren  Kückennerven 
erhallen.  Letztere  wird  nicht  vom  Nervus  peroneus,  sondern  von  einem  Aste 
des  .Venus  tibialis,  dessen  Beschreibung  folgt,  mit  einem  äusseren  Rdcken- 
Z e h e n n e r v versorgt. 

jl)  Der  Schienbeinnerv,  Nervus  tibialis,  steigt  in  der  Mittellinie 
der  Fossa  poplitea  unmittelbar  unter  der  Fgscia  poplitea  herab,  und  kann 
bei  mageren  Individuen  bei  gestrecktem  Knie  nicht  nur  leicht  gefühlt, 
sondern  auch  gesehen  werden.  Da  er  der  hinteren  Seite  des  Unter- 
schenkels angehört,  wird  er  auch  Nervus  tibialis  posticus  genannt,  zum 
Unterschiede  vom  anticus,  welcher  der  tiefliegende  Ast  des  Nervus 
peroneus  war.  Er  dringt,  nachdem  er  nach  Rüdingcr  drei  Zweige  in 
die  hintere  Wand  der  Kniegelenkkapsel  abgab,  zwischen  den  beiden 
Köpfen  des  Gastrocnemius  auf  den  oberen  Rand  des  Soleus  ein,  und 
geht  unter  diesem  zur  tiefen  Schicht  der  Wadenmusculatur,  wo  er  mit 
der  Arteria  tibialis  postira,  hinter  derti  Musculus  tibialis  posticus  nach 
abwärts  läuft.  Um  unter  dem  inneren  Knöchel  bogenförmig  zum  Platt- 
fuss  zu  gelangen.  Hier  theilt  er  sich  unter  den»  Sustentacu/um  cervicis 
tali  in  den  Ramus  plantaris  externus  et  internus.  Während  dieses  Lau- 
fes schickt  er  folgende  Aeste  ab: 

I . Der  Nervus  suralis.  Dieser  entspringt  noch  in  der  Kniekehle, 
zieht  in  der  Furche  zwischen  beiden  Köpfen  des  Gastrocnemius  herab, 
durchbohrt  das  hochliegende  Illatt  der  Fascia  surae,  Uber  oder  unter 
dem  Ursprünge  der  Achillessehne,  gesellt  sich  zur  Vena  saphena  poste- 
rior s.  minor  an  der  äusseren  Seite  der  Achillessehne,  verbindet  sich 
mit  dem  Nervus  cutaneus  surae  externus  vom  Nervus  peroneus,  gebt 
unter  dem  äusseren  Knöchel  auf  den  FussrUcken,  nimmt  hier  den  Na- 
men Nervus  cutaneus  pedis  dorsalis  externus  au  (der  medius  und  in- 
ternus waren  Erzeugnisse  des  Nervus  peroneus  superßcialis),  anastomo- 
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sirt  mit  dem  medius,  und  endigt,  nachdem  er  die  Haut  der  Ferse  und 
des  Fuss rücken»  mit  Zweigen  versah,  als  letzter  Zeheurückennerv  an 
der  äusseren  Seite  der  kleinen  Zehe. 

2.  Unbeständige  Zweige  zu  sämmtlichen  Muskeln  an  der  hinteren 
Seite  des  Unterschenkels.  Der  Zweig,  welcher  zum  Musculus  popli- 
teus  geht,  sendet  einen  langen  Ast  ab,  welcher  auf  der  hinteren 
Fläche  des  Zwischenknochenbandes  eine  kurze  Strecke  weit  herab- 
läuft,  dann  zwischen  die  Fasern  dieses  Randes  eintritt , am  unteren 
Ende  desselben  wieder  frei  wird,  und  sich  in  der  Randmasse  zwischen 
•den  unteren  Enden  des  Schien-  und  Wadenbeins  verliert.  Er  wurde 
neuerer  Zeit  von  Halbertsma  als  Zwischenknochennerv  aus- 
führlich beschrieben.  — Fäden  des  Xerrus  tibialis  gelangen  längs  der 
Arteria  nutriens  tibiae  in  den  Markraum  des  Schienbeins. 

3.  Drei  oder  vier  Hautnerven  für  die  Umgebung  der  Knöchel 
und  den  hintereu  Thcil  der  Sohle. 

4.  Den  Xervus  plantaris  extemus,  welcher  zwischen  dem  Ab- 
itur tor  polliris  und  Flexor  diijitorum  breris  nach  vorn  geht,  diese 
Muskeln,  so  wie  den  ersten  und  zweiten  Lumbricalis,  versieht,  und 
sich  durch  wiederholte  Theilung  in  sieben  Xerros  digitales  plantares 
audiist,  welche  die  Fasria  plantaris  durchbohren,  und  an  beiden  Sei- 
ten der  drei  ersten  Zehen  und  an  der  inneren  Seite  der  vierten  Zehe 
sich  verlieren.  Er  hat  somit  dasselbe  Verhältnis»  zu  den  Zehen,  wie 
der  Nervus  medianus  zu  den  Fingern. 

5.  Den  Xerrus  plantaris  erlern  ns,  welcher  zwischen  Flexor  bre- 
vis  diijitorum  und  l'orlio  yuadrala  Si/Ivii  nach  vom  zieht,  und  durch 
seine  Verästlung  dem  Xerrus  ulnaris  gleicht.  Er  theilt  sich  nämlich 
in  einen  hoch-  und  tiefliegenden  Zweig.  Ersterer  giebt dem  drit- 
ten und  vierten  Lumbricalis  Aestchen,  und  zerfällt  in  drei  Xerros  digi- 
tales plantares  für  beide  Seiten  der  kleinen  Zehe  und  die  äussere  Seite 
der  vierten.  Letzterer  begleitet  den  Arcus  plantaris  profundes,  und  ver- 
liert sich  in  den  kleinen  Muskeln  der  Sohle,  und  den  inneren  und 
äusseren  Zwischcukuochenmuskelu. 

Au  den  llautästen  des  Plantaris  extern us  und  internus  finden  sich 
l'acini’sche  Körperchen  l§.  62). 

R.  Der  Plexus  pudendaüs,  Scham  ge fleeht. 

Er  folgt  auf  den  Plexus  ischiadicus,  dessen  unteren  Anhang  er  vor- 
stellt. Er  liegt  am  unteren  Rande  des  Musculus  pgriformis,  und  löst  sich 
in  folgende  Aeste  auf : 

a)  Der  mittlere  und  untere  Mastdarmnerv,  Xerrus  haemor- 
rhoidalis  medius  et  inferior.  Beide  haben  statt  der  den  Nerven  gewöhn- 
lichen Walzenform,  das  Ansehen  geflechtartiger  Verkettung  ihrer  Faser- 
bündel,  und  zerfallen,  nachdem  sic  mit  dem  Reckengeflechte  des  Sym- 
patliicus  zahlreiche  Verbindungen  eingegangen  haben,  in  Zweige,  welche 
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den  Levator  ani,  den  Fundus  resicae  urinuriae,  die  Vagina,  den  Spkinc- 
ter  ani  extemus  et  internus,  und  die  Haut  der  Aftergegend  versehen. 

b)  Der  Schamnerv,  Nervus  pudendus.  Er  geht  mit  der  Arteria 
pudenda  communis  durch  das  grosse  Hüftloch  aus  der  Beckenhöhle  her- 
aus, und  durch  das  kleine  wieder  in  sie  zurück,  steigt  mit  ihr  an  der 
inneren  Fläche  des  aufsteigenden  Sitzbeinastes  empor,  und  theilt  sich 
in  zwei  Zweige: 

a.  Mittelfleischnerv,  Nervus  perinealis,  zieht  mit  der  Ar- 
teriu  perinei  nach  vorn  durch  das  Mittelfleisch,  und  schickt  seine  ober- 
flächlichen Aeste  zur  Haut  des  Dammes,  seine  tieferen  zu  den  Mus- 
eal i transrersi  perinei,  bulbocavernosus,  spkincter  ani  externus  (vorde- 
rer Theil  desselben),  und  zuletzt  zur  hinteren  Wand  des  Hodensacks 
(Nervi  serotales  posteriores );  im  weiblichen  Geschlechte  zu  den  gros- 
sen und  kleinen  Schamlippen,  und  dem  Vorhof  der  Scheide  (Nenn 
labiales  posteriores). 

ß.  Der  Ruthennerv,  Nervus  penis  dorsalis,  steigt  mit  der  Ar- 
teria  penis  dorsalis  in  der  Furche  zwischen  dem  Musculus  bulbo-  et 
isrhio- cavernosus,  letzterem  einen  Zweig  mitthcilend,  bis  unter  die 
Schamfuge  hinauf,  legt  sieh  mit  der  Arteria  penis  dorsalis,  an  deren 
äusseren  Seite  er  verläuft,  in  die  Furche  am  Rücken  des  Gliedes, 
sendet  mehrere  Rami  cavemosi  in  das  Parenchym  der  Schwellkörper, 
welche  die  Plexus  cavemosi  verstärken,  theilt  der  Haut  des  Gliedes 
und  der  Vorhaut  Aeste  mit,  und  verliert  sich  endlich  in  der  Haut  der 
Glans  und  im  vorderen  Ende  der  Harnröhre.  Beim  Weibe  ist  er  un- 
gleich schwächer,  und  für  die  Clitoris  und  das  obere  Ende  der  klei- 
nen Schamlippen  bestimmt 

C.  Der  Plexus  coccggeus,  Steissgeflecht. 

Er  liegt  vor  dem  Musculus  coccggeus,  und  sendet  4 — 5 düune  Zweige 
zum  Ursprünge  des  Spkincter  ani  externus,  zu  den  hinteren  Bündeln 
des  Levator  ani,  und  zur  Haut  der  Aftergegend. 

J.  II.  Jördens , dcscriplio  nervi  ischiadici.  Erlangae,  1788.  fol.  — 
F.  Schlemm,  observ.  neurol.  1834.  4.,  handelt  tlbcr  die  Ganglien  der  Kreuz- 
end Slcissncrvcn.  — J.  Halberlsma,  ilber  einen  in  der  Membrana  interossea 
des  Unterschenkels  verlaufenden  Nerven,  in  Müllers  Archiv.  1847,  und  Rudin- 
ger's  öfters  cilirtc  Arbeit. 

C.  Vegetatives  Nervensystem. 

§.  310.  Halstheil  des  Sympalhicns. 

Das  vegetative  Nervensystem,  Nervus  Sgmpathicus,  besteht  1.  aus 
zwei,  längs  der  Visceralseite  der  Wirbelsäule  vom  Atlas  bis  zum  Steiss- 
beine  verlaufenden  Nervensträngen,  welche  an  gewissen  Stellen  durch 
Ganglien  unterbrochen  werden,  und  deshalb  Knotenstränge,  auch 
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Grenzstränge  des  Sympathicus  heissen,  und  2.  aus  einer  Anzahl  von 
Geflechten  mit  und  ohne  eingestreute  Ganglien,  welche  aus  den  Knoten- 
strängen entspringen,  und  längs  der  in  ihrer  Nachbarschaft  verlaufen- 
den Arterienstämme  zu  den  verschiedensten  Organen  gelangen. 

Man  theilt  jeden  Grenzstrang  in  einen  Hai-,-  Brust,-  Lenden-  und 
Kreuzbeiutheil  ein. 

Der  Halstheil  des  Sympathicus,  Pan i cerricalit  «.  sympathici, 
wird  von  drei  Ganglien,  Ganglia  cerriealia,  und  deren  Verbindungs- 
Strängen  zusammengesetzt. 

I.  Das  obere  Halsgauglion,  das  grösste  im  Knotenstrange  des 
Sympathicus,  hat  in  der  Regel  eine  länglich-ovale  am  oberen  und  unte- 
ren Ende  zugespitzte  Gestalt,  ist  meistens  etwas  platt  gedruckt,  und 
variirt  in  seiner  Grösse  und  Configuration  so  häutig,  dass  es  die  man- 
nigfaltigsten Formen,  von  der  spindelförmigen  bis  zur  eckig-verzogenen 
Anschwellung,  annehmen  kann.  Seine  Länge  steht  zwischen  S'" — 16'", 
seine  Breite  zwischen  2'" — 3"',  seine  Dicke  nicht  Uber  I Vs'".  Es  liegt 
auf  dem  Muscutus  redus  capitis  anticus  major,  vor  den  Cjuerfort Sätzen 
des  ersten  bis  dritten  oder  vierten  Halswirbels,  hinter  der  Carotis  interna, 
an  der  hinteren  Seite  des  Nereus  cayus  und  hypoglossus,  an  deren  Schei- 
den cs  durch  kurzen  Zellstoff  innig  angeschmiegt  ist.  Die  Aeste,  die 
es  aufnimmt  oder  abgiebt,  sind: 

ai  Cumniunicationszweige  zu  den  drei  oder  vier  oberen  Halsner- 
ven. Sie  geben  vom  äusseren  Rande  des  Knotens  ab. 

bj  Verbindungszweige  zum  Nereus  hypoglossus,  Ganglion  jugulare 
und  l'lexus  nodosus  des  Vagus,  zum  Ganglion  jugulare  und  petrosum 
des  Nervus  glosso-pkaryngeus.  Ihre  Abgangsstelle  aus  dem  ersten 
Halsganglion  liegt  Uber  dem  Ursprünge  von  a. 

c)  Gefässäste  zur  Carotis  interna,  welche  vom  oberen  Ende  des 
Knotens  aufsteigen,  und  im  weiteren  Verlaufe  den  l’lexus  caroticus 
internus  bilden.  Ihre  Zahl  steigt  nie  Uber  zwei. 

d)  Zwei  bis  acht  zarte  Nervi  mo/les,  welche  an  der  Carotis  in- 
terna bis  zur  Theilungsstelle  der  Carotis  communis  herabsteigeu , um 
in  den  Plexus  caroticus  rxternus  Uberzugehen. 

ei  Zwei  bis  vier  Rami  p/taryngo-lnryngei.  Sie  lösen  sich  von  der 
inneren  Peripherie  des  Knotens  ab,  und  helfen  mit  den  Ramis  pha- 
ryngeis  des  Glossopharyngcus  und  Vagus,  den  Plexus  pharyngeus  bil- 
den. Einer  von  ihnen  geht  eine  Verbindung  mit  dem  äusseren  Aste 
des  Laryvgeus  superior  ein. 

fj  Der  Nereus  cardiacus  superior  s.  longus,  langer  Herz  nerv, 
welcher  vom  unteren  Ende  des  Knotens  entspringt,  und  an  der  inne- 
ren Seite  des  Stammes  des  Sympathicus  zum  Herznerveugeflccht 
hcrabsteigt. 

Zuweilen  leitet  er  mit  den  llerzästen  des  Vagus  Verbindungen  ein.  Er 
entspringt  mitunter  nicht  aus  dem  Knoten , sondern  aus  dem  Stamme  des 
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Svmpalhicus , verbindet  sich  unsut  mit  Rciscrchen  der  Nervi  laryngei,  der 
Ansa  cerricatit  hypoglussi , des  Nervus  phrenicus , und  der  beiden  anderen 
Halsknoten  des  Sympatliicus,  erscheint  an  variablen  Stellen  knötchenartig  ver- 
dickt, und  ist  seilen  auf  beiden  Seiten  ganz  gleirhm3ssig  angeordnet, 

g)  Der  Verbindungsstrang  zum  zweiten  Halsknoten  geht,  als  die 
Fortsetzung  des  unteren  Knotenendes,  auf  dem  Musculus  rectus  capi- 
tis anticus  major  bis  zur  Arleria  thyreoidea  inferior  herab,  liegt  an 
der  inneren  und  hinteren  Seite  des  Vagus  und  der  Carotis  communis, 
und  theilt  sich  ausnahmsweise,  bevor  er  sich  in  das  mittlere  Ilals- 
ganglion  einsenkt,  in  zwei  Zweige,  welche  die  Arteria  thyreoidea  in- 
ferior umgreifen. 

2.  Das  mittlere  Halsganglion  ist  immer  kleiner  als  das  obere, 
liegt  an  der  inneren  Seite  der  Arteria  thyreoidea  inferior,  wo  diese 
ihre  aufsteigende  Richtung  in  eine  quere  nach  innen  gehende  verän- 
dert, und  variirt  in  seiner  Form  noch  weit  mehr,  als  der  obere.  Es 
gebt  Verbindungen  mit  dem  fünften  und  sechsten  Halsnerv,  seltener  mit 
dem  Vagus  und  l’hrenicus  ein,  sendet  graue  Fäden  zum  Plexus  thyreoi- 
deus  inferior,  und  den  Nereus  cardiacus  medius  s.  magnus,  mittlerer 
Herznerv,  rechts  hinter  der  Arteria  anonyma,  links  hinter  der  Arte- 
ria subclavia,  zum  Herznervcngeflecht.  Sein  Verbindungsstrang  zum 
dicht  unter  ihm  liegenden  unteren  Halsganglion  ist  regelmässig  doppelt. 
Zwischen  beiden  geht  die  Arteria  subdaria  durch , welche  vom  vorde- 
ren Verbindungsstränge,  der  länger  als  der  hintere  ist,  so  umgriffen 
wird,  dass  sie  gleichsam  in  einer  Schleife  desselben  ( Ansa  Vieussenii) 
zu  liegen  kommt.  — Zuweilen  fehlt  das  mittlere  Halsganglion. 

3.  Das  untere  Halsganglion  liegt  vor  dem  Ursprung  der  Ar- 
teria  rertebralis  aus  der  Arteria  subdaria,  und  vor  dem  Processus  trans- 
rersus  des  siebenten  Halswirbels.  Es  ist  von  unregelmässig -eckiger 
Gestalt,  gewöhnlich  grösser  als  das  mittlere,  liegt  aber  etwas  auswärts 
von  ihm,  da  der  weitere  Verlauf  des  Sympatliicus  durch  die  Brust,  der 
Mittellinie  der  Wirbelsäule  nicht  mehr  so  nahe  liegt,  wie  am  Halse. 
Es  schickt  constantc  Verbindungszweige  zu  dem  siebenten  und  achten 
Halsnerv  und  ersten  Brustnerv,  und  wandelbare  zum  Vagus,  Ph rCnicus 
und  Laryngeus  inferior.  Da  es  mit  der  Arteria  subdaria  in  so  innige 
Berllhrung  kommt,  so  spendet  es  an  alle  aus  diesem  Gefässe  entsprin- 
gende Aeste  graue  limspinnungsfäden,  welche  Geflechte  bilden.  Sein 
wichtigster  Ast  ist  der  Nervus  cardiacus  inferior  s.  parvus  zum  Herzner- 
vengefleehte,  welcher  sich  häutig  mit  dem  Nervus  cardiacus  medius  zu 
Einem  Stamme  vereinigt.  Dieser  heisst  dann  Nerrus  cardiacus  crassus. 
Der  Verbindungsstrang  mit  dem  ersten  Brustknoten  ist  sehr  kurz,  oder 
fehlt  auch  wohl,  indem  beide  Ganglien  in  eine  einzige  Masse  ver- 
schmelzen. 

Iler  Bau  der  Ganglien  des  vegetativen  Nervensystems  stimmt  mit  jenem 
der  Ganglien  der  Rückenmarksnerven  Überein.  Sie  enthalten,  wie  diese,  meist 
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unipolare  Ganglienzellen,  welche  jedoch  kleiner,  gerundeler,  und  blasser  sind, 
als  in  den  Spinalganglien.  Zwischen  den  Ganglienzellen  laufen  die  eintrelen- 
den  Aesle  ununlerhrochen  in  die  auslretenden  fort,  und  es  gesellen  sich  zu 
letzteren  neue,  aus  den  Ganglienzellen  seihst  entsprungene  Kasern.  Die  Ver- 
bindungszweige ( Kami  communicanles ) , welche  die  sympathischen  Ganglien 
von  dem  vorderen  Aste  der  Rflckenmarksnerven  erhallen,  sind  ihoils  W u r z ein 
der  Ganglien,  d.  h.  von  den  Rttckenmarksnerven  zu  den  Ganglien  ziehend,  theils 
Aeste  derselben,  d.  h.  von  den  Ganglien  zu  den  Rttckenmarksnerven  geltend. 
Der  Wurzelantheil  der  Rami  communicanles  schlügt  in  dem  betreffenden  Gan- 
glion des  Sympalhieus  eine  doppelte  Richtung  ein  — nach  oben  und  unten. 
Die  auf-  und  absteigenden  Ztlge  desselben  gehen  in  den  Grenzstrang  über,  in 
welchem  sie  jedoch  nicht  verbleiben,  sondern  in  die  peripherischen  Aslbildun- 
gen  desselben  ausstrahlen. 

Das  ftlr  die  Ganglien  des  Brust-,  Bauch-  und  lleckenlheils  des  Svmpa- 
lliicus  aufgestellte  Gesetz,  dass  jedem  Foramen  intervertebrale,  und  somit  auch 
jedem  Rttckenmarksnerven,  ein  sympathischer  Knuten  entspricht,  ist  ftlr  den 
Halstheil,  wo  auf  acht  Zwischenwirhellörhcr  nur  drei  Ganglien  kommen,  nicht 
anwendbar.  Die  Gültigkeit  des  Gesetzes  wird  nur  dadurch  einigrrntassen  auf- 
recht erhalten,  dass  das  Ganglion  cervicale  primum  als  eine  Verschmelzung 
von  vier,  das  medium  et  infimum  als  eine  Verschmelzung  von  zwei  Gangliis 
cerricalibus  betrachtet  werden  kann.  Zuweilen  werden  zwischen  den  drei 
conslanlen  llalskuotcn  noch  Zwischenknütchen  eingesehohen  (Ganglia  inler- 
media  s.  inlercalaria ) , welche  durch  das  Zerfallen  eines  der  drei  normalen 
Halsknoten  entstehen,  und  ein  Annäherungsversuch  zur  Vermehrung  der  Gan- 
glien auf  die  erforderliche  Zahl  sind.  Die  am  ersten  Halsknolen  öfters  vor- 
kommenden Einschnürungen , und  die  dadurch  bedingte  tuberöse  Form  dessel- 
ben, haben  dieselbe  Bedeutung.  Da  jeder  Ruckenmarksncrv  mit  dem  corre- 
spondirenden  Ganglion  des  Sympalhieus  eine . Verbindung  eingcht,  so  muss  der 
erste  Halsknoten , der  als  Verschmelzung  von  mehreren  Halsganglien  erscheint 
(wodurch  seine  absolute  und  relative  Grösse  erklärlich  wird;  mit  den  vier 
oberen-  Nervis  cerricalibus,  der  mittlere  mit  dem  5.  und  6.,  und  der  untere 
mit  dem  7.  und  8.  Nereus  cervicalis  anastomosiren.  Sind  Ganglia  inlermedia 
vorhanden,  so  verbinden  sie  sich  jedesmal  mit  dem  ihnen  nächst  gelegenen 
Nervus  cervicalis,  wodurch  auf  die  normalen  llalsganglien  weniger  Anaslontosen 
mit  den  RUckenmarksticrvcn  kommen  werden. 

J.  C.  Neubauer,  descriptio  anal,  nervorum  cardiacorum.  Krancof.,  1772. 
4.  — H.  A.  Wrisberg,  de  nervis  arterias  venasque  coinitautibus,  in  Comment. 
Gott.,  1800.  — A.  Scarpa,  lab.  ncurol.  Ticini,  1794.  fol. 

§.  311,  ßrustthei!  des  Sympalhieus. 

Der  Brusttlieil  des  Sympathicus,  Pars  thoracica  n.  sympathici, 
liegt  vor  den  llippenköpfen  und  bestellt  aus  eilf  Ganglien  ( Ganglia  tho- 
racica), welche  an  den  oberen  Rippen  zwischen  den  Capitulis  costarum, 
an  den  unteren  etwas  nach  aussen  von  diesen  liegen,  vom  ersten  bis 
zum  sechsten  au  Grösse  ab-,  dann  bis  zum  eilften  wieder  zunehmen, 
eilte  flache,  häutig  dreieckige  Gestalt  haben,  und  durch  einfache,  oder 
(besonders  an  den  oberen  Knoten)  doppelte  Verbindungsstränge  unter  sich 
und  mit  den  betreffenden  Nervis  intercostalibus  Zusammenhängen. 

Das  erste  Brustganglion  ist  durch  seine  Grösse  und  seine  rundlich  eckige 
Gestalt  (Ganglion  stellalum ) vor  den  übrigen  ausgezeichnet.  Die  ganze  Gan- 
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glienketle  des  ßruslstranges  ist  von  der  Pleura  costalis  bedeckt,  und  liegt 
somit  ausserhalb  des  hinteren  Mitlelfellraums.  Vom  letzten  Bruslknolen  wendet 
sich  der  Stamm  des  Sympathicus,  nachdem  er  den  äusseren  Schenkel  des 
Lcndonthcils  des  Zwerchfells  durchbrochen , oder  zwischen  dem  äusseren  und 
mittleren  Schenkel  desselben  durchgegangen  ist,  etwas  nach  einwärts,  und 
nähert  sich  mit  seinem  Leudenlheile  der  Mittellinie  der  Wirbelsäule  wieder 
(wie  am  llalstheilci , wodurch  der  Rrusltheil  des  Sympathicus  als  eine  nach 
aussen  gerichtete  Ausbeugung  des  ganzen  Syinpatliicusslranges  erscheint. 

Aus  den  5 — 6 oberen  Brustganglien  entstehen:  1.  peripherische 
Nervenstrahlungen , welche  die  in  der  Brusthöhle  vorkommenden  Ge- 
flechte (Plexus  cardiactu,  aorticus,  bronebia/is,  pulmonalis,  oesophayeus ) 
verstärken,  2.  aus  dem  ersten  Brustknoten  ein  Nervus  cardiarus  imus, 
welcher  entweder  selbstständig,  oder  dem  Nervus  cardiacus  crassus  ein- 
verleibt, /.um  Herznervengeflecht  zieht.  — Die  unteren  Brustknoten 
schicken  ihre  peripherischen  Zweige  unter  dem  Kamen  der  Nervi 
spltiuchiiiri  nicht  zu  den  Geflechten  der  Brusthöhle,  sondern  zu  jenen 
der  Bauchhöhle.  Der  Nervus  splanchnicus  major  bezieht  seine  Fasern 
aus  dem  sechsten  bis  neunten  Brustknoten,  sehr  oft  auch  aus  dem  fünften. 
Sein  Stamm  geht  auf  den  Wirbelkörpem  nach  ein-  und  abwärts,  läuft 
vor  den  Vasis  intercostalibus  im  hinteren  Mittelfellraume  herab,  dringt 
zwischen  dem  mittleren  und  inneren  Schenkel  der  J'ars  lumbalis  diu- 
phragmatis  (selten  durch  den  Hiatus  aorticus)  in  die  Bauchhöhle,  und 
verliert  sich  im  Plexus  coeliarus.  Der  Nervus  splanchnicus  ininor  sam- 
melt seine  Elemente  aus  dem  zehnten  und  eilften  Brustknoten,  verläuft 
wie  der  major,  oder  durchbohrt  den  mittleren  Zwerchfellschenkel,  und 
seukt  sich  mit  einem  kleineren  FascrbUndel  in  den  Plexus  coeliacus, 
mit  einem  ansehnlicheren  als  Nervus  renalis  posterior  s.  superior  in  das 
Kierenncrvengefleeht  ein. 

Nach  Ludwig  (Scriptores  neurol.  min.  Vol.  III.  pag.  10.)  und  VVr ia- 
he rg  (Commcnl.  Vol.  I.  pag.  201.)  exislirt  in  seltenen  Fällen  auch  ein  Pier-  • 
t u.i  splanchnicus  supremus.  Er  soll  aus  den  oberen  Rrnstganglien  und  aus 
dem  Plexus  cardiacus  entspringen , im  hinteren  Milteircllraum  nach  abwärts 
laufen,  und  entweder  in  die  Plexus  oesophagei  des  Vagus,  oder  in  den  Nervus 
splanchnicus  major,  oder  in  das  Ganglion  coeliacum  (Ibergehen.  — Pas  Gan- 
glion thoracicum  primum  gehl  zuweilen  mit  dem  secundum  eine  mehr  weniger 
complete  Verschmelzung  ein. 

H.  Relzius , (Iber  den  Zusammenhang  der  Pars  thoracica  nervi  syinpalh. 
mit  den  Wurzeln  der  Spinalnerven,  in  Meckel's  Archiv.  1S32.  — J.  J.  Huber 
de  nervo  intcrcost.  etc.  Gott.,  1744.  4. 

§.  312,  Lendentheil  und  Krenzheintheil  des  Sympathicus. 

Der  Lenden-Kreuzbeintheil  des  Sympathicus,  Pars  lumbo- 
sarralis  nervi  sympathici,  besteht  aus  fünf,  zuweilen  nur  aus  vier  Len- 
denknoten (Oanylin  lumbulia),  eben  so  vielen  Kreuzbeinknoten  ( Ganglia 
sacralia),  und  den  sie  zu  einer  continuirlichen  Kette  vereinigenden  Zwi- 
schensträngen. 
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Die  Lendenknoten  liegen  rechts  hinter  der  Venn  caea,  links 
hinter  und  neben  der  Aorta  abdominalis,  ain  inneren  Rande  des  Psoas 
major,  sind  kleiner  als  die  Brustknoten , und  hängen  mit  den  Xervis 
Inmbalibus  durch  lange,  oft  doppelte  Verbindungsfiiden  zusammen,  welche 
die  Ursprünge  des  Psoas  major  durchbohren.  Sie  schicken  peripherische 
Strahlungen  zu  den  Geflechten  in  der  Bauchhöhle : Plexus  renalis,  sper- 
maticus,  aorticus  und  hypogastricus  superior,  der  erste  und  zweite  Len- 
denknoten ausnahmsweise  auch  zum  Plexus  mesentericus  superior.  Nach 
Arnold  verbinden  sich  die  rechten  und  linken  Lendenknoten  durch 
quer  Uber  die  vordere  Fläche  der  Wirbelsäule  ziehende  Fäden. 

Die  Kreuzbeinknoten  nehmen  nach  unten  an  Grösse  zusehends 
ab,  und  bilden,  durch  ihre  Verbindungsstränge,  eine  am  inneren  Um- 
fange der  Foramina  sacralia  berablaufcnde  Reihe,  welche  mit  jener  der 
anderen  Seite  an  der  concaven  Fläche  des  Kreuzbeins  nach  unten  con- 
vergirt,  bis  beide  am  Steissbein  in  einen  unpaaren  kleinen  Knoten,  das 
Ganglion  coccygeum  impur  s.  Walteri,  übergehen.  Die  Kreuzbeinknoten 
senden,  nebst  den  Verbindungszweigen  zu  den  Xervis  sacralibus,  und 
den  nicht  immer  evidenten  Communicatiousfäden  der  rechten  und 
linken  Ganglienreihe,  noch  Aeste  zum  Plexus  hypogastricus  inferior,  — 
der  Steissbeinknoten  auch  zum  Plexus  coccygeus. 

Es  ereignet  sieh  nicht  selten , dass  das  Ganglion  coccygeum  fehlt , und 
durch  eine  plcxusartige  oder  eiurach  sclllitigonfilrmige  Verbindung  der  unteren 
Enden  des  Sympalhicus  (Arcus  nerrosus  sacralis)  ersetzt  wird. 

Die  Verbindungsfitden  zu  den  Rtlckeninarksnerven  sind  am  Lenden-kreuz- 
beinlbeil  des  Sympathicus  häufig  doppelt,  treten  nicht  immer  von  den  Knoten, 
sondern  auch  vom  Stamme  ab , an  welchem  zuweilen  accessorischc  Ganglien 
beobachtet  werden.  Verschmelzung  einzelner  Ganglien  zu  einer  länglichen 
Intumescenz  kommt  nicht  selten,  und  zwar  öfter  einseitig  als  symmetrisch  vor. 
Am  Kreuzbcinlheile  liegen  die  Ganglia  sacralia  dicht  an  den  Stämmen  der 
durcli  die  Foramina  sacralia  anleriora  hervorkommenden  Kreuznerven  an. 
Die  queren  Anastomosen  zwischen  beiden  werden  deshalb  sehr  kurz  ausfallen. 
Die  Verbindungslinien  der  Kreuzknoten  einer  Seile  unter  einander  sind  feiner, 
als  an  irgend  einem  anderen  Segmente  des  Sympalhicus. 


§.  313.  Geliechte  des  Sympathicus. 

Die  am  Hals-,  Brust-  und  Bauclitheil  des  sympathischen  Nerven- 
stranges beschriebenen  Knoten,  welche  deshalb  auch  Strangknoten 
des  Sympathicus  genannt  werden,  senden,  wie  schon  im  Vorausgegange- 
nen bemerkt  wurde,  Strahlungen  zu  den  die  grossen  Gefässe  umstricken- 
den Plexus.  Die  Plexus  sind  keine  einfachen  Erzeugnisse  der  Strah- 
lungen der  Strangknoten,  indem  an  der  Bildung  mehrerer  derselben,  ja 
wahrscheinlich  aller,  die  Gehirn-  und  Rttckenmarknerven , welche  ihre 
Contingente  dem  Sympathicus  zagenden,  entschiedenen  Antheil  haben. 
Die  in  den  Plexus  vorkommenden  Knoten  sind  selbst  wieder  als  Centra 
anzunehmen,  in  welchen  neue  Fasern  entstehen,  welche  sich  den  von 
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den  Strangknoten  lierbeikoinmenden  Fasern  assoeiiren.  Diese  Multipliration 
der  Fasern  in  den  Knoten  der  Geflechte  ist  um  so  nothwendiger,  als 
die  peripherischen  Verästlungen  der  Plexus  zu  zahlreich  sind,  um  sich 
nur  auf  die  Wurzeln  des  Sympathicus  aus  den  Rüekenmarksnerven,  oder 
auf  die  Strahlungen  der  Strangknoten  zu  den  Ganglien  der  Geflechte 
reduciren  zu  lassen.  Es  muss  in  dieser  Beziehung  jedes  Ganglion  sich 
wie  ein  untergeordnetes  Gehirn  verhalten,  welches  neue  Nervenele- 
mente  entwickelt,  und  den  von  anderen  Entwickelungsstellen  ahstam- 
menden  coordinirt. 

Die  vom  ersten  llahknolcn  entspringenden,  mit  der  Carolin  interna  in 
die  SrlifldelliHhlc  eindringenden  grauen  Nerven , so  wie  deren  weitere  lUmili- 
cationen  und  Verbindungen  mit  den  Ganglien  der  Gehirnnerven , werden  auch 
als  kopflheil  des  Sympathicus  zusainmengelasst.  Da  jedoch  der  Hals-,  Brust- 
und  Lenden-Kreuztheil  des  Sympathicus  eine  gewisse  Uehoreinstiinmung  in  der 
Lagerung,  Verbindung,  und  Verästlung  ihrer  Ganglien  darlnelen,  welche  für 
den  Knpftheil  schwieriger  nachzuweisen  ist,  so  glaubte  ich  dem  Bedürfnisse 
des  Anfängers  besser  zu  entsprechen,  wenn  ich  die  den  Kopflheil  des  Sympa- 
thicus bildenden  Ganglien  und  Verästlungen  derselben  in  die  Kategorie  der 
Geflechte  stelle. 


§.  314.  Kopfgellechte  des  Sympathicus. 

Sie  sind  der  Plexus  carotirus  extemus  et  internus. 

1.  Plexus  carotirus  internus. 

Das  obere  spitzige  Ende  des  ersten  Halsknotens  verlängert  sieh  in 
einen  ziemlich  ansehnlichen,  grauen,  etwas  platten  Strang,  welcher  mit 
der  Carotis  interna  in  den  Canalis  carotirus  eindringt,  und  sieh  int  Ka- 
näle in  zwei  Aeste  tlieilt,  welche  durch  fortgesetzte  Theilttng  und  wie- 
derholte Vereinigung  ein  Geflecht  um  diese  Schlagstder  bilden  (Plexus 
curoticus  internus),  welches  sie  fortan  begleitet,  und  im  Sinus  rarerno- 
sus,  durch  welchen  die  Carotis  interna  passirt,  Plexus  cavernosus  ge- 
nannt wird,  dessen  Fäden  sich  Uber  die  Theilung  der  Carotis  interna 
hinaus  bis  zur  Arteria  fossae  Sylvii  und  Arteria  corporis  cnllosi  ver- 
folgen lassen,  wo  sie,  ihrer  Feinheit  wegen,  aufhören  ein  Gegenstand 
anatomischer  Präparation  zu  sein.  Im  Plexus  cavernosus  findet  sich 
nicht  ganz  selten  an  der  äusseren  Seite  der  Carotis  ein  sternförmiges, 
zuweilen  durch  ein  engmaschiges  Geflecht  ersetztes  Knötchen,  welches 
Gany/ion  cavernosum  s.  carotirum  genannt  wird. 

Aus  dem  Plexus  caroticus  internus  treten,  der  Ordnung  nach  von 
unten  nach  oben  gezählt,  folgende  Aeste  hervor. 

a)  Die  Nervi  carotico • tympanici , zwei  an  Zahl,  ein  superior  und 
inferior,  beide  sehr  dünn.  Der  inferior  geht  durch  ein  Löchelchen  in 
der  hinteren  Wand  des  Canalis  carotirus;  der  superior  geht  an  der  in- 
neren Mündung  des  Canalis  caroticus  durch  ein  zwischen  diesem  und 
der  Pars  ossea  tubae  Eustachii  ausgegrabenes  Kanälchen  in  die  Pauken- 
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höhle  zum  Nervus  Jacobsonii.  Er  wird  auch  von  einigen  älteren  und 
neueren  Anatomen  als  Nervus  petrosus  profundus  minor  beschrieben. 

b|  Ein  Verbindungsast  zum  Ganglion  sphcno-palatinum.  Er  wurde 
bei  der  Beschreibung  dieses  Knotens  als  Nervus  petrosus  profundus  be- 
reits allgehandelt.  Bezeichnet  man  den  Nervus  carolico-tympanirus  su- 
perior  als  Nervus  petrosus  profundus  minor,  so  muss  b)  als  major  gelten. 

Aus  dem  Plexus  cavernosus  entspringen: 

ai  Feine  Verbindungsfäden  zum  Ganglion  Gusseri,  zum  Oculomo- 
torius  und  Ramus  primus  trigemini,  welche  die  äussere  Wand  des  Sinus 
cavernosus  durchbohren,  um  zu  diesen  Nerven  zu  gelangen. 

bi  Zwei  Fäden  zum  Nervus  abducens,  wo  er  die  Carotis  interna 
im  Sinus  cavernosus  kreuzt.  Einer  von  ihnen  ist  besonders  stark,  und 
galt  frtlher,  als  man  nur  zwei  Wurzeln  des  Sympatliicus  aus  den  Ge- 
hirn nerven  ableitete,  als  eine  derselben.  Die  andere  war  der  Nervus 
petrosus  profundus. 

ei  Die  Radix  Sympathien  des  Ciliarknotens,  bereits  erwähnt,  §.297. 

d)  1 — 3 dünne  Verbindungsfäden  zum  Ganglion  spheno-palatinum 
(Arnoldi. 

e)  Verbindungszweige  zum  Gehirnanhang,  welcher,  da  er  unpaar 
ist,  sich  zum  Kopfthcil  des  Sympatliicus,  wenigstens  der  Form  nach, 
wie  das  Ganglion  coeeygeum  zum  Lenden -Kreuztheil  verhält,  und  die 
obere  Vcreinigungsstelle  beider  Sympathici  reprüsentirt.  Sie  werden  von 
Arnold  bezweifelt. 

fl  Gcfiissnervcn  für  die  aus  der  Carotis  interna  entsprungene  Ar- 
teria ophthahnica,  welche  mit  haarfeinen  Zweigen  des  Nervus  naso-ci- 
Uaris,  und  einiger  Nervi  ciliares,  den  Plexus  ophthalmicus  zusammen- 
setzen, aus  welchem,  wie  allgemein  angenommen  wird,  ein  winziges 
Fädchcn  (welches  auch  aus  dem  Ganglion  ciliare  stammen  kanui,  mit  der 
Arteria  centralis  retinae  in  den  Sehnerven  eintreten  soll.  Es  ist  jedoch 
weder  durch  anatomische  Darlegung,  noch  durch  mikroskopische  Unter- 
suchung bewiesen,  dass  dieses  Fädchen  zur  Faserseilicht  der  Iictina  ge- 
lange , und  scheint  überhaupt  mehr  apriorisch  zugelassen , als  factisch 
erwiesen  zu  sein,  indem  man  leicht  der  Annahme  sich  hingiebt,  dass 
ein  die  Arteria  op/itha/mica  umstrickendes  Geflecht  jedem  Ast  und 
Aestchen  derselben,  somit  auch  der  Arteria  centralis,  einen  Faden 
mitgebc. 

Da  die  von  dem  Plexus  caroticus  internus  und  cavernosus  abgegebenen 
Aeste,  in  verschiedenen  Individuen  einen  verschiedenen  Entwicklungsgrad  zeigen, 
und  ihrer  absoluten  Feinheit,  so  wie  ihrer  schwer  zugänglichen  l.age  wegen, 
zu  den  schwierigen  Objecten  der  Nciirotonnc  gehören , so  wurden  hier  nur 
die  constanten  Aeste  aufgefilhrl. 

Mit  Hilfe  des  Mikroskops  lassen  sich  selbst  an  den  kleineren  mit  Kreosot 
behandelten  Verzweigungen  der  Arteria  carotis  interna  sympathische  Nerven- 
fäden  erkennen.  Ich  besitze  ein  Präparat,  wo  der  die  Arteria  corporis  callosi 
begleitende  Zug  sympathischer  Fasern,  mit  kleinen,  fast  mikroskopischen 


Digitized  by  Google 


§.  315.  Halsgeilechte  des  Sympathieus. 


793 


Knötchen  eingesprengt  erscheint,  und  ein  an  der  Anastomose  beider  Balken- 
arterien querlaulender  Faden,  die  recht-  und  linkseiligen  Geliechte  in  Verbin- 
dung bringt. 

2.  Plexus  cur  oticus  extern  us. 

Dieses  Geflecht  kommt  durch  die  Verkettung  der  vom  ersten  llals- 
knnteu  des  Sympathieus  entsprungenen  Xervi  molles  zu  Stande,  welche 
tlieils  an  der  Carotis  interna  bis  zur  Theilungsstelle  der  communis  herab- 
steigen, theils  direct  zwischen  der  Carotis  interna  und  externa  zur  letz- 
teren gelangen,  ln  der  Gabel  der  Theilung  der  Carotis  communis  liegt 
öfters  das  kleine  Ganglion  intercaroticum.  Ist  die  Succession  der  Zweige 
der  Carotis  externa  bekannt  (siehe  die  Verästlungen  der  Carotis,  §.  32Gi, 
so  bedürfen  die  Strahlungen  des  Plexus  caroticus  extemus  nur  nomi- 
nelle Erwähnung.  Sie  sind:  der  Plexus  thyreoideus  superior , lingualis, 
tnaxillaris  extemus,  pharyngeus,  occipitalis,  auricularis  posterior,  maxil- 
laris  internus,  und  temporalis.  Die  Gehimnerven,  welche  in  der  Nach- 
barschaft dieser  Geflechte  verlaufen,  verstärken  sie  durch  Hilfszweige. 

— In  einigen  dieser  Geflechte  kommen  wandelbare  Knötchen  (Schalt- 
knot en,  Ganglia  interca/aria)  vor,  welche,  nach  der  Gegend,  wo  sie 
liegen,  oder  dem  Organe,  welchem  sie  angehören,  verschiedene  Namen 
erhalten:  Ganglion  phuryngeum  (Mayer)  — temporale  (Eaesebeck) 

— intercaroticum,  etc. 

Treffen  die  erwähnten  Geflechte  während  ihres  Verlaufes  an  den 
gleichnamigen  Kopfschlagadern  auf  Ganglien,  welche  den  Gehirnnerven 
angehören  (Ganglion  submaxillare , otiewn,  etc.),  so  verbinden  sie  sieh 
mit  ihnen  durch  Fäden,  so  dass  jedes  Kopfganglion  auf  diese  Weise  mit 
dem  Sympathieus  mittelbar  verbrüdert  wird. 

Das  Verfolgen  der  Gefässgcdechle  und  Auflinden  der  Ganglien  wird 
wesentlich  erleichtert , wenn  eine  Injection  der  Geßtsse  mit  erstarrenden 
Massen  vorausgeschickt  wird.  Unter  den  alteren  Jiervenpräparaten  der  Frager 
Sammlung  (von  l'rnf.  Bochdalek  und  Proseetor  Gruber)  linden  sich  zwei 
schone  Fülle  von  Schallknoten , der  eine  am  Ursprünge  der  Arleria  lanjngea, 
der  zweite  an  jenem  der  Arleria  maxiltaris  interna.  — Siche  ferner 
II.  Horn,  reperla  quaedam  circa  nervi  sympatli.  anatomiam.  Wirccb.,  1840.  4. 


§.  315.  Halsgeflechte  des  Sympathieus, 

Die  Halsgcflechte  umgeben  die  in  den  Weiehtheilen  des  Halses  sich 
verzweigenden  Arterien.  Nebst  dem  Plexus  pharyngeus  und  thyreoideus 
superior,  welche  aus  dem  Plexus  caroticus  extemus  und  somit  aus  dem 
Ganglion  cerricale  primuni  stammten,  gehören  hieher: 

ai  Der  schwache  Plexus  laryngeus,  theils  durch  eine  Fortsetzung 
des  Plexus  thyreoideus  superior,  theils  durch  Zweige  der  Laryugealäste 
des  Vagus  gebildet. 

b)  Der  Plexus  thyreoideus  inferior,  durch  Aeste  des  mittleren  und 
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unteren  Halsknotens  zusammengesetzt.  Wandelbare  Knötchen  (von  Au- 
<1  e r s c li  zuerst  beobachtet)  kommen  nicht  selten  in  ihm  vor. 

c)  Der  Plexus  vertebralis  dringt  mit  der  Arleria  vertebralis  in  den 
Wirbelschlagaderknual  ein.  Er  bildet  sich  aus  aufsteigenden  Aesten  des 
letzten  Hals-  und  ersten  Brustknotens,  und  ist  viel  zu  stark,  als  dass 
■er  hlos  die  Bedeutung  eines  Gefiissgeflechtes  trttge.  Die  zahlreichen 
und  starken  Anastomosen,  welche  er  mit  den  4-6  unteren  Halsnerven 
eingeht,  lassen  ihn  zugleich  hauptsächlich  als  eine  Nervenbahn  betrach- 
ten, durch  welche  Spiualnervenfasern  dem  Brusttheil  des  Sympathicus 
zugeftlhrt  werden. 

(iangliilsu  Anschwellungen  kommen  an  der  Verbindungsstelle  des  Plexus 
vertebralis  mit  dem  7.  und  8.  Ilalsnervcn  vor.  — Die  Stärke  des  Plexus 
verlebralis , seine,  regelmässige  Verbindung  mit  den  Halsnerven,  und  der  Um- 
stand, dass  bei  gewissen  Tbieren  der  freie  Halstheil  des  Sympathicus  fehlt, 
während  der  Plexus  verlebralis  in  namhafter  Entwicklung  vorhanden  ist,  lassen 
ihn  als  liefen  Halstheil  des  Sympathicus  bezeichnen. 


§.  316.  Brustgeflechte  des  Sympathicus. 

Die  Brustgeflechte  gehören  theils  dem  GefUsssystem  als  Plexus  rar - 
diacus  und  aorticus,  theils  den  Lungen  und  der  Speiseröhre  als  Plexus 
jiulmonalis  und  oesophageus  an. 

Der  Plexus  cariliactu  erstreckt  sich  vom  oberen  Rande  des  Aorten- 
bogens bis  zur  Basis  des  Herzens  herab,  und  wird  aus  dem  Nervus  car- 
stiacus  su perin r,  medius  et  inferior,  so  wie  aus  den  Rami  cardiaci  des 
Nereus  lu/poijlossus,  vagus,  und  der  obersten  Brustknoten  gebildet.  Er 
umgiebt  die  Wurzel  und  einen  Thcil  des  Bogens  der  Aorta,  und  enthält 
am  concaven  Rande  des  Aortenbogens,  Uber  der  Theilungsstelle  der  Ar- 
teria  pulmonalis,  ein  einfaches  oder  doppeltes  Ganglion.  Im  letzteren 
Falle  ist  das  rechte  bedeutend  grösser  als  das  linke,  was  mit  dem  Vor- 
kommen der  Artend  innominata  auf  der  rechten  Seite  zusammenzuhän- 
gen  scheint.  Ist  nur  ein  einfaches  Ganglion  vorhanden,  so  erscheint  es 
unregelmässig  eckig  oder  oblong,  1 — 2"'  lang,  und  wird  gewöhnlich  Gan- 
glion cardiacum  Wrisbergii  s.  magnum  genannt,  da  ausnahmsweise  auch 
kleinere  nebenbei  Vorkommen.  Das  Herznervengeflecht  sendet  Zweige 
an  die  primitiven  Aeste  des  Aortenbogens,  an  die  Artend  pulmonalis,  die 
Hohl-  und  Lungenvenen,  und  schickt  mit  den  Arteriis  coronariis  des 
Herzens  Verlängerungen  in  das  Herzfleisch  als  Plexus  coronarius  cordis 
anterior  et  posterior,  welche,  nach  Remak’s  Entdeckung,  zahlreiche 
kleine,  fast  mikroskopische  Knötchen  enthalten. 

Der  Plexus  aorticus  geht  theils  aus  dem  cardiurus,  theils  aus  den 
Strahlungen  der  obersten  Brustknoten  hervor,  und  begleitet  die  Aorta 
bis  in  die  Bauchhöhle. 
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Der  Plexus  oesophageus  und  pulmonalis  gehören  vorzugsweise  dem 
Brusttheile  des  Vagus  an,  und  erhalten  nur  wenige  sympathische  Fäden 
aus  den  Herz-  und  Aortengeflechten,  und  den  oberen  Brustganglien. 

§.  317.  Bauch-  und  Beckengeflechte  des  Sympathicus. 

Die  Geflechte  der  Bauch-  und  Beckenhöhle  gehören  dem  Stamme 
und  den  Verzweigungen  der  Bauchaorta  an.  Der  Antheil  des  Vagus 
an  der  Bildung  dieser  Geflechte  ist  nur  für  den  Plexus  coeliacus  evident. 
Sie  sind  im  Allgemeinen  dicht  genetzt  und  schliessen  zahlreiche  Gan- 
glien ein.  Man  unterscheidet  folgende: 

a)  Plexus  coeliacus.  Er  ist  das  grösste  und  reichste  Geflecht  des 
Sympathicus,  und  wird  durch  beide  Nervi  splauchnici , durch  die  Fort- 
setzung des  Plexus  aorticus  thoracicus,  einen  kleinen  Antheil  des  Plexus 
gastricus  posterior  (vom  Vagus),  und  von  Fäden  der  zwei  oberen  Len- 
denknoten des  Sympathicus  gebildet.  Er  liegt  auf  der  vorderen  Aor- 
tenwand, dicht  unter  und  vor  dem  Hiatus  aorticus,  umgiebt  die  Arteria 
coeliaca,  ist  somit  unpaar,  liegt  jedoch  nicht  ganz  symmetrisch , indem 
seine  Ausdehnung  nach  rechts,  jene  nach  links  tlberwiegt.  Die  viel- 
fache Kreuzung  und  Verkettung  seiner  Elemente,  und  die  strahlige  Rich- 
tung seiner  Ausläufer  rechtfertigt  die  ältere  Benennung : Plexus  solaris, 
Sonuengeflecht.  Unter  den  gangliösen  Anschwellungen,  die  er  ent- 
hält, und  deren  Grösse  vom  Centrum  des  Geflechtes  gegen  die  Periphe- 
rie desselben  abnimmt,  zeichnen  sich  zwei  Anhäufungen  von  Ganglien- 
masse aus,  welche  an  der  Vorderfläche  der  Lendenschenkel  des 
Zwerchfells  liegen,  eine  halbmondförmige,  unebene  Gestalt  besitzen,  ihre 
Concavitäten  einander  zukehren,  und  wohl  auch  durch  Verschmelzung 
ihrer  Hörner,  die  Hufeisen-  oder  selbst  Ringgcstalt  annehmen.  Sie  sind, 
wenn  sie  getrennt  bleiben,  als  Gangliu  coeliaca,  semilunaria,  ubdominu- 
lia  maxi  uw,  — wenn  sie  zu  einer  Masse  verschmelzen,  als  Ganglion  solare, 
Cerebrum  abdominale  s.  Cent  rum  nervosum  WUHsii  bekannt: 

Der  Plexus  coeliacus  sendet  folgende  Strahlungen  ab : 

a ) den  unpaarigen  Plexus  diaphragmaticus,  welcher  mit  den  Ar- 
ier iis  phrenicis  inferioribus  zum  Zwerchfell  geht, 

[i)  den  Plexus  coronarius  ventriculi  superior,  welcher  mit  der 
Arteria  coronaria  ventriculi  sinistra  zum  kleinen  Magenbogen  hinzieht, 
•/)  den  Plexus  heputicus,  welcher,  die  Arteria  heputica  umgebend, 
zur  Leber  und  deren  Zugehör  tritt,  zum  Pankreas  und  Duodenum 
Zweige  giebt,  und  zur  unteren  Kranzschlagader  des  Magens  den  Plexus 
coronarius  ventriculi  inferior  ausschickt, 

(5)  den  Plexus  lienalis,  ftlr  die  Milz  und  den  Fundus  ventriculi, 
t ) den  Plexus  suprarenalis. 

b)  Plexus  mesentericus  superior.  Er  ist  unpaar,  und  theils  eine 
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Fortsetzung  des  Plexus  coeliacus,  tlieils  des  Plexus  aorticus  abdominalis , 
enthält  weit  weniger  und  kleinere  Knötehen  als  der  Plexus  coeliacus, 
und  verbreitet  sieh  mit  der  Arten a mesenterica  superior,  an  deren  Ver- 
lauf er  gebunden  ist,  am  Dünndarm  und  Dickdarm,  mit  Ausnahme  des 
Rectum  und  Colon  dcscendens. 

c)  Plexus  renales.  Sie  sind  paarig,  ganglienami,  aus  Contingenten 
des  Plexus  mesentericus  superior  und  aorticus,  so  wie  des  Nereus  splunch- 
nicus  minor  aus  dem  Brusttheile  des  Sympathicus  zusammengesetzt, 
umspinnen  die  Arteriös  renales,  und  schicken  einen  Antheil  zum  Plexus 
suprarenalis,  welcher  mit  dem  Plexus  phrenicus  und  coeliacus  anasto- 
mosirt. 

d)  Plexus  spermatici.  Sie  begleiten  die  Arteria  spermatica  interna 
auf  ihrem  laugen  Laufe  zum  Hoden  (zum  Eierstoek  hei  Weibern  i,  ent- 
springen aus  dem  Plexus  aorticus  und  renalis,  und  erhalten  auch  Fäden 
vom  Nereus  spermaticus  externus,  aus  dem  Nereus  genito-cr  uratis  des 
Plexus  lumbulis. 

ei  Plexus  mesentericus  inferior.  Unpaar,  versieht  das  Colon  dcscen- 
dens und  das  Keetum,  letzteres  mit  den  sogenannten  Nervis  haemor- 
rhoidalibus  superioribus.-  Der  Nereus  hnemon'boida/is  tnedius  und  in- 
ferior wurden  vom  Plexus  pudendalis  der  Nervi  sacralcs  abgegeben. 

fj  Plexus  aorticus  abdominalis.  Er  zieht  mit  weiten  Maschen  und 
Schlingen  an  der  Bauchaorta  herab,  hängt  mit  alleu  vorausgegangenen 
Geflechten  zusammen,  bezieht  seine  Elemente  vorzugsweise  aus  den 
Ganglüs  lumbalibus  des  Sympathicus,  und  geht  in  den  Plexus  bi/poga- 
stricus  superior  Uber,  welcher  der  Gabel  der  Aortentheilung  aufliegt,  und 
die  I ’asa  iliaca  communia  mit  Zweigen  betheilt.  In  der  kleinen  Becken- 
höhle zerfällt  er  in  die  beiden 

g)  Plexus  hypogustrici  inferiores,  welche  an  den  Seiten  des  Mast- 
darms liegen,  durch  Fäden  der  Ganglia  sacralia  und  des  Plexus  pu- 
dendalis der  Kreuznerven  verstärkt  werden,  griissere  und  kleinere  Knöt- 
chen in  variabler  Menge  enthalten  iMUllcr,  Tiedemann),  und  folgende 
Nebengeflcehtc  entsenden: 

er)  Plexus  uterinus.  Er  liegt  zwischen  den  Blättern  des  Liga- 
mentum latuin  uteri.  Die  in  das  Gewebe  des  Uterus  selbst  eindrin- 
gendett  Fortsetzungen  dieses  Geflechtes,  sind  mit  kleinen  Ganglien 
ausgestattet  (Lee),  welche,  so  wie  das  Geflecht  selbst,  während  der 
Schwangerschaft  an  Grösse  zunehmen,  und  nach  der  Geburt  wieder 
auf  normale  Dimensionen  zurUckkehren. 

ß)  Plexus  vesico-vaginalis  zur  Harnblase,  Samenbläsclien , Vas 
deferens,  Prostata,  (im  Weibe  zur  Vagina). 

y)  Plexus  cavernosus.  Er  ist  eine  Fortsetzung  des  Plexus  cesi- 
calis,  durchbohrt  mit  der  Arteria  pudenda  communis  das  Ligamentum 
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pubo-proslalimm,  gelaugt  dadurch  an  die  Wurzel  des  Penis,  und  theilt 
sich  in  Zweige,  von  welchen  die  meisten  den  Anfangstheil  der 
Schwellkörpcr  durchbohren,  um  zu  ihrem  Parenchym  zu  gelangen, 
während  die  übrigen  ein  auf  dem  Rücken  des  Penis  fortlaufendes 
Geflecht  bilden,  welches  mit  dem  Nervus  pmis  dorsnlis  anastomosirt, 
und  in  seine  letzten  Filamente  sich  auflösend,  vor  der  Mitte  des 
Penis  ebenfalls  die  Faserhaut  des  Schwellkörpers  durchbohrt,  um  im 
Parenchym  desselben  unterzugehen.  — Im  Weibe  ist  dieses  Geflecht 
viel  schwächer  und  für  die  Clitoris  bestimmt.  Es  erscheint  hier  nur 
als  Anhang  des  Plexus  vesico-vuginalis. 

Es  leuchtet  von  selbst  ein,  dass,  wenn  man  alle  Geliechte  ausführlich 
schildern  wollte,  welche  zu  den  verschiedenen  Organen  des  Körpers  auslaufen, 
die  engen  Grenzen  eines  Lehrbuches  bald  überschritten  sein  würden.  Dieses 
ist  hier  weder  thunlich,  noch  überhaupt  nölhig.  Auch  häufen  sich  die  Varie- 
täten so  sehr,  dass  durch  ihre  Zusammenstellung  wahrscheinlich  mehr  Verwir- 
rung als  Licht  in  den  Gegenstand  gebracht  würde.  Der  Umstand , dass  die 
Geflechte  grösstenlheils  den  Schlagaderverzweigungen  folgen,  giebl  dem  Schüler 
ein  leichtes  Mittel  an  die  Hand,  die  Quellen  anzugehen,  aus  welchen  die  Or- 
gane ihre  sympathischen  Geflechte  ableilen. 

G.  C.  Ludwig,  de  plexibus  nervoruni  ahdom.  Lips.,  1772.  4.  — A.  Wris- 
berg,  de  nervis  viscerum  ahdom.,  in  Comment.  Vol.  II.  1 — J.  G.  Waller,  tab. 
nervorum  thoraris  et  ahdom.  Berol.,  1784.  fol. — Tiedemann,  talmine  nervorum 
Uteri.  Heidelberg,  1822.  fol.  — J.  Müller,  über  die  organi'Chen  Nerven  der 
Geschlechtsorgane  etc.  Berlin,  1836.  4.  — A.  Güls,  neurologiae  partium 
genitalium  masculinarum  prodromus.  Erlangae,  1823.  4.  — Beck  und  Lee, 
On  the  Nerves  of  the  Uterus.  Phil.  Transact.  Vol.  41  und  42.  — R.  Remak, 
Uber  ein  selbstständiges  Daminervensystems.  Berlin,  1847. 

§.  318.  Literatur  des  gesammten  Nervensystems, 

Die  neueste  Literatur  Uber  die  einzelnen  Nerven  ist  in  den  betref- 
fenden Paragraphen  der  Nervenlehre  angegeben. 

Gcsammte  beschreibende  Ncrvenlehre: 

C.  F.  Ludwig  sammelte  unter  dem  Titel  Scriplores  neurologici  minores, 
IV  Vol.  Lips.,  1791  — 1795,  die  besten  Monographien  einzelner  Gchirn- 
und  Rückenmarksnerven. 

M J.  Langenbeek,  Ncrvenlehre.  Göttingen,  1831.  Mit  Hinweisung  auf  dessen 
Ieones  ncurologicae.  Fase.  I — III. 

J.  Qua  in  and  IV.  JE.  Wilson , The  Nerves,  including  the  Brain  and  Spinal 
Marrow,  and  Organs  of  Sense.  Lond.,  1837.  fol. 

J.  II.  F.  Fromenl,  traild  d'anatomie  humaine.  Nevrologie.  T.  I.  et  II.  Paris, 
1846.  8.  iCompilalorisch.) 

L.  Hirschfeld  und  B.  Lereille , Nevrologie.  Paris.  Giebt  Beschreibungen  und 
Abbildungen  des  Nervensystems  und  der  Sinnesorgane,  mit  Angabe  der  Prä- 
parationsmethode. Erscheint  in  Lieferungen.  Bis  jetzt  10. 

Der  Icon  nervorum  von  R.  Froriep,  Weimar,  1850,  enthält  auf  Einer  Tafel 
das  gesammle  Nervensystem  dargestelll. 
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Eine  vollständige  Zusammenstellung  älterer  und  neuerer  Literatur 
bis  zum  Jahre  1841  findet  sich  in  Sömmerrmg't  Hirn-  und  Nervenlehre, 
umgearbeitet  von  G.  Valentin. 

Gehirn-  und  IUlekenuiark. 

F.  J.  Gail  et  G.  Spurzheim,  recherches  sur  le  svslfcme  nerteux  en  gdneral 
el  sur  celui  du  cervcau  en  parliculier.  Parts,  1809 — 1819.  4 V'ol.  4. 
1 00  planrhcs.  fol. 

K.  F.  Burdach,  vom  Bau  und  vom  Leiten  des  Gehirns.  Leipzig , 1819 

— 1826.  4. 

S.  Th.  Sömmerring , de  basi  encephali  el  originibus  ncrvorunt.  G (Klingen, 
1778. 

Ejusdem,  tpialuor  hominis  adulli  encephaluin  descrihenles  lahulas  commentario 
illuslravil  E.  li Alton.  Berol.,  1830.  4. 

J.  C.  Werne/,  de  peniliori  struetura  cerehri  el  uied.  spin.  Tuhing.,  1816.  fol. 
F.  Arnold,  Tahulae  anal.  Käse.  I.  Iconcs  cerebri  et  mcd.  spin.  Turiei, 
1838.  fol. 

F.  Tiedemann,  das  lliru  des  Negers  mit  dem  des  Europäers  und  Urang-l'langs 
verglichen.  Heidelberg,  1837.  4. 

II.  Slilling  und  If'allac/i , l'ntersuchungen  Ober  die  Texlur  des  Blickenmarks. 
Leipzig.  1842. 

H.  Slilling,  Uber  die  Medulla  oblougata.  Erlangen,  1853. 

Desselben,  Entersuchungen  Ober  Bau  und  Verrichtungen  des  Gehirns.  I. 
Jena,  1846. 

A.  Fiirg,  Beiträge  zur  kenntniss  vom  inneren  Baue  des  menschlichen  Gehirns. 

Stuttgart,  1844.  8. 

Forille,  lrail£  de  l'anat.  etc.  du  syslbme  eerebro-spinal.  Paris,  1844. 

H.  II.  Todd,  The  Dcscriplive  and  Phvsiol.  Anatomy  of  the  Brain,  Spinal  Cord 
etc.  London,  1845. 

J.  L.  Clarke,  Phil.  Transact.  1851,  1853. 

Ereilt,  r.  Bibra,  vcrgl.  L'ntersuchungen  Uber  das  Gehirn  des  Menschen.  Mann- 
heim, 1853. 

r.  Lenhossek,  neuere  L'ntersuchungen  Uber  den  feineren  Bau  des  centralen 
Nervensystems,  in  den  Denkschriften  der  kais.  Akad.  10.  Bil. 

/’.  Graliolel , memoire  sur  los  plis  ct'rdbraux  de  I homme  et  des  primates. 
Paris.  1854.  avec  13  planches. 

E.  Iluschke , Schädel,  Gehirn,  und  Seele  des  Menschen.  Jena,  1855.  Mit 
8 Tafeln  Fol. 

II.  Luschka,  die  Adergeflcclite  des  menschlichen  Gehirns.  Berlin,  1855.  Mit 
4 Tafeln. 

F.  Bidder  und  kupffer,  Untersuchungen  ober  die  Texlur  des  Blickenmarks 
etc.  Leipzig,  1857. 

B.  Slilling,  neue  Untersuchungen  Uber  den  Bau  des  Bllckenmarks,  5 Lieferun- 
gen. Cassel,  1858,  in  welchen  die  gesammle  (ihrige  Literatur  dieses  so 
hochwichtigen  und  zugleich  so  schwierigen  Gebietes  angegeben  ist. 

Ueber  die  Entwiekelungsgescbidite  des  Gehirns  handelt  (ausser  den 
in  der  allgemeinen  Literatur  angeführten  Entwieklungsschriften)  das  noch 
immer  dassiseke  Werk : 

T.  Tiedemann,  Anatomie  des  Gehirus  im  FiUus  des  Menschen.  1816.  4. 
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Hirnnerven. 

F.  Arnold,  icones  nervomm  capitis.  Heidelberg,  1S34.  f<d.  Ilas  beste  und 
vollständigste  Kupfcrwei'k,  da  es  dtirebaus  nach  eigenen  l'ntersueliungen  des 
Verfassers  ausgefuhrl  wurde. 

Btdder,  neurologische  Beobachtungen.  Dorpat,  1836.  4. 

G.  F.  Faesebeck,  die  Nerven  des  menschlichen  Kopfes.  Braunschweig.  2.  Auf- 
lage. 1 843.  4.  mit  6 Tafeln. 

Aufsätze  von  Valentin  und  Faesebeck  in  Miiller’t  Archiv,  1837,  1839  und 
1840. 

Sympathicus. 

C.  G.  Nutzer,  de  corporis  hum.  gangliorum  fakrica  atque  usu.  Beruh. 
1817.  4. 

F.  Arnold,  kopflheil  des  veget.  Nervensystems.  Heidelberg,  1830.  4. 

A.  Scarpa , de  nervorum  ganghis  et  plexibus,  in  ejusdem  Annot.  anatonu 
Lib.  II. 

J.  F.  lMbstein , comment.  de  nervi  synipathclici  hum.  fabrica,  usu  et  morbis. 
Paris,  1834.  4. 

Th  Krause,  synopsis  icone  illuslrata  nervorum  systemalis  gangliosi  in  capite 
hominis.  Hannoverae,  1839.  fol. 

C.  W.  Walzer,  (Iber  die  Verbindung  der  Intervcrlchralganglicn  und  des 
Ktlckenmarks  mit  dem  vegetativen  Nervensystem,  in  Müllers  Archiv.  1842. 
p.  424. 

Ilidder  und  Volkmann,  die  Selbstständigkeit  des  sympathischen  Nervensystems, 
durch  anatom.  l'ntersuchungen  nachgewiesen.  1842.  4.  Leipzig. 

C.  A.  Fiesckel,  de  partc  ecphalica  nervi  sympathici.  Lipsiae,  1844.  8. 

(vom  Pferde). 


Ungeachtet  des  Umfangs  der  neurologischen  Literatur,  und  der 
dankenswerthen  Bereicherungen,  welche  der  Fleiss  der  Zergliederer 
diesem  Zweige  der  anatomischen  Wissenschaft  zuwege  brachte,  ist  die 
Physiologie  des  Nervensystems  noch  lange  nicht  zu  jenem  Grade  von 
Bestimmtheit  gelangt,  dessen  sich  so  viele  Argumente  der  Physiologie 
erfreuen,  und  welchen  wir  gerade  bei  diesem  System  so  ungern  ver- 
missen. Erst  seit  dritthalb  Decennien  hat  sich  durch  J.  Müller  eine 
Physiologie  der  Nervemvirkungen  zu  bilden  begonnen,  und  man  hat 
die  Kunst  erlernt,  die  Rüthgel  des  Ncrvenlebens  durch  das  Experiment 
zu  lösen.  Leider  haben  die  Experimente  am  lebenden  Thiere  nur  zu 
oft  zu  contradictorischen  Resultaten  geführt.  Wo  auf  so  verschiedenen 
Wegen  dem  Einen  Ziele  nachgestrebt  wird,  kann  es  an  Verschieden- 
heiten der  Auslegungen  und  Ansichten  nicht  fehlen,  um  so  mehr,  als 
man  nicht  sieht,  was  die  operirten  Thiere  fühlen.  Der  schwächste 
Theil  des  Ganzen  ist  die  mikroskopische  Gehirn-  und  Rückcnmarks- 
anatomie,  und  so  lange  die  Sammlungs-  und  Vereinigungsweise  der 
Nerven  in  den  Centralorganen  nicht  besser  bekannt  sein  wird,  als 
gegenwärtig,  werden  die  Hypothesen  nicht  so  leicht  von  ihrem 
Throne  zu  stossen  sein.  Wenn  sich  irgendwo  der  Nutzen  und  das 
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Bedürfniss  der  vergleichenden  Anatomie  fühlbar  macht,  so  ist  es  ganz 
vorzüglich  in  der  Neurophysiologie,  deren  wissenschaftliche  Behand- 
lung, selbst  bei  den  beschränktesten  und  nur  für  die  Schule  wirkenden 
Tendenzen,  ohne  den  Beistand  dieser  mächtigen  Verbündeten,  eine 
reine  Unmöglichkeit  ist 
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A.  Herz. 


§.  319.  Allgemeine  Beschreibung  des  Herzens. 

Die  Gefässlehre,  Angiologia  (ayytlov,  Ge  fass),  umfasst  die 
specielle  Beschreibung  sämmtlicher  Theile  des  Gefässsystems:  Herz, 
Arterien,  Venen,  und  Lymphgefässe. 

Das  Herz,  Cor,  das  Centralorgan  des  Gefässsystems,  ist  ein  hohler, 
halbkegelförmiger,  an  seiner  hinteren  (unteren)  Seite  abgeflachter,  muscu- 
löser  Körper,  welcher  in  der  Brusthöhle  dicht  hinter  dem  Brustbein 
und  zwischen  den  eoneaven  Flächen  beider  Lungen  liegt.  Man  kann 
im  Allgemeinen  sagen,  dass  die  Lage  des  Herzens  der  Vereinigungs- 
stelle des  oberen  Drittels  der  Körperlänge  mit  dem  mittleren  entspricht; 
somit  die  Lage  des  Herzens  die  Organe  der  oberen  Körperhälfte  unter 
einen  unmittelbareren  Einfluss  des  Herzens  setzt,  als  jene  der  unteren. 

Der  Herzkegel  kehrt  seine  Basis  nach  oben,  seine  Spitze  (Apex 
s.  Mucro)  nach  links  und  unten,  und  besitzt  eine  vordere  (obere)  con- 
vexe, und  eine  hintere  (untere)  platte  Fläche,  nebst  zwei  Seitenrändern. 
An  der  vorderen  Fläche  läuft  eine  Furche  herab,  welche  nicht  Uber 
die  Spitze,  sondern  etwas  rechts  von  ihr  zur  hinteren  Fläche  sich  um- 
biegt, und  an  ihr  bis  zur  Basis  zurttckläuft  — die  Längen  furche 
des  Herzens,  Sulcus  longitvilinalis.  Sie  theilt  äusserlich  das  Herz  in 
eine  rechte  und  linke  Hälfte,  und  entspricht  der  in  der  Höhle  des  Her- 
zens angebrachten  longitudinalen  Scheidewand.  Sie  wird  durch  die 
Ring-  oder  Qu  er  furche  (Sulcus  circu/aris  s.  corovalis)  rechtwinkelig 
geschnitten,  welche  an  der  hinteren  Herzfläche  besonders  ausgeprägt 
ist,  an  der  vorderen  durch  die  Ursprünge  der  Arier  In  aorta  und  pul- 
monalis  verdeckt  wird.  Die  absolute  Grösse  des  Herzens  stimmt  ge- 
wöhnlich mit  der  Grösse  der  Faust  Uberein.  Sein  Gewicht  beträgt  im 
Mittel  20  Lotli,  seine  grösste  Länge  verhält  sich  zur  grössten  Breite 
wie  5 : 4.  Im  weiblichen  Geschlechte  nehmen  Gewicht  und  Grösse 
beiläufig  um  ein  Sechstheil  ab. 

Kein  Organ  bietet  übrigens  so  auffallende  Schwankungen  seiner  Grösse 
und  seines  Gewichtes  dar,  wie  das  Herz.  Vergrössemng  des  Herzens  mit 
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Erweiterung  seiner  Hühlen  heisst  Herzaneurysma;  V'crgrössening  mit  Ver- 
dickung der  Wand:  Herzliypertrophie.  Erweiterung  der  Hohlen  mit 
Verdickung  der  Wand  vermehrt  seine  Grdsse  und  sein  Gewicht  so  bedeutend, 
dass  die  ftlr  diese  Abnormität  gebrauchte  Benennung  französischer  Anatomen, 
als  coeur  de  boeuf,  enlschuhligbar  wird. 

Die  Lage  des  Herzens  ist  eine  schiefe,  indem  sein  langer  Durch- 
messer mit  dem  verticalen  Brustdurehmesser  einen  Winkel  von  circa 
50°  bildet.  Ersterer  wird  von  letzterem  nieht  in  seiner  Mitte,  sondern 
1 " Uber  derselben  geschnitten,  wodurch  ein  grösserer  Theil  des  Herzens 
der  linken,  ein  kleinerer  der  rechten  Thoraxhälfte  angehört.  Bei  den 
Säugethieren,  und  im  frühen  Embryoleben  des  Menschen,  ist  die  Herz- 
lage eine  verticale.  Die  Basis  des  Herzens  liegt  hinter  dem  Corpus 
stemi,  in  gleicher  Höhe  mit  dem  sechsten  Brustwirbel,  oder  dem  Zwi- 
schenräume des  vierten  und  fUnften  rechten  Rippenknorpels,  die  Spitze 
hinter  den  vorderen  Enden  der  sechsten  und  siebenten  linken  Itippe. 
Die  Richtung  des  langen  Durchmessers  des  Herzens  geht  somit  schief 
von  rechts,  oben,  und  hinten,  nach  links,  unten,  und  vorn.  Zwischen 
der  Basis  des  Herzens  und  der  Wirbelsäule  liegen  die  Contenta  des 
hinteren  Mittelfellraums. 

Die  Herzhöhle  wird  durch  eine  dem  Sulcus  longitudinalis  ent- 
sprechende Scheidewand  in  eine  rechte  und  linke  Hälfte  abgetheilt, 
welche  auch  als  vordere  und  hintere  bezeichnet  werden  können,  indem 
man  sich  das  Herz  so  viel  um  seine  Längenaxe  gedreht  denken  muss, 
dass  der  rechte  Rand  mehr  nach  vorn,  der  linke  mehr  nach  hinten  zu 
stehen  kommt.  Jede  Herzhälfte  besteht  aus  einer  Kammer,  Ventriculus, 
und  einer  Vorkammer  oder  Vorhof,  Atrium.  Jede  Vorkammer  hat 
ein  nach  vorn  und  innen  gekrümmtes  Anhängsel,  das  Herzohr,  Au- 
ricula  cordis.  Beide  Vorkammern  werden  durch  den  oberen  Theil  der 
Herzscheidewand  ( Septum  atriorum ) von  einander  getrennt.  Der  Sulcus 
circularis  bestimmt  äusserlich  die  Grenze  zwischen  Vorkammern  und 
Kammern.  Die  Kammern  werden  durch  das  Septum  ventrimlorum 
von  einander  geschieden,  bilden  den  grösseren  Theil  des  Herzens,  und 
besitzen  bedeutend  fleischigere  Wandungen  als  die  Vorkammern,  wes- 
halb man  früher  die  Kammern  als  musculöses,  die  Vorkammern  als 
häutiges  Herz  unterschied  (Cor  musmlosum,  Cor  membranaceum). 

Jede  Kammer  hat,  der  Kegelform  des  Herzens  wegen,  eine  drei- 
eckige Gestalt,  mit  unterer  Spitze,  welche  Herz winkel  genannt  wird. 
Die  rechte  Kammer  ist  dünnwandiger  als  die  linke,  die  Höhlen  beider 
sind  unter  einander  und  jenen  der  Vorkammern  gleich,  wenn  nieht 
krankhafte  Differenzen  obwalten.  Die  innere  Oberfläche  der  Kammern, 
Vorkammern,  und  Herzohren,  ist  nicht  glatt  und  eben.  Die  Muskel- 
bündel,  welche  die  Herzwände  zusammensetzen  helfen,  springen  gegen 
die  Höhle  zu  mehr  weniger  vor,  ragen  auch  frei  in  sie  hinein,  so  dass  sie 
mit  einer  Sonde  umgangen  und  aufgehoben  werden  können,  oder  laufen, 
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wie  es  in  den  Herzohren,  und  in  der  Nähe  der  Spitzen  der  Kammern 
zu  beobachten  ist,  quer  von  einer  Wand  zur  anderen.  Sie  heissen  in 
den  Kammern,  wo  sie  die  verschiedensten  Richtungen  zeigen,  Fleisch- 
balken des  Herzens,  Trabeculae  cameae;  in  den  Vorkammern  dage- 
gen, wo  ihre  Richtung  eine  mehr  parallele  wird,  Kammmuskeln, 
Musculi  pcctinati. 

Die  Vorkammern  hängen  mit  den  grossen  Venenstämmen  zusam- 
men, die  rechte  mit  den  beiden  Hohlvenen  und  den  Herzvenen,  die  linke 
mit  den  vier  Lungenveucn.  Aus  den  Vorkammern  fllhrt  eine  geräumige 
Oeffnung,  das  Ostium  alrio-venlriculare,  s.  Ostium  veno  tum  ventriculi,  in 
die  entsprechende  Kammer,  und  aus  der  Kammer  eine  ähnliche  in  die 
aus  ihr  entspringende  Arterie,  als  Ostium  ventriculi  arteriosum.  Beide 
Ostia  einer  Kammer  befinden  sich  an  der  breiten  nach  oben  gekehrten 
Basis  derselben.  Das  Ostium  arteriosum  der  rechten  Kammer  fährt  in 
die  Lungenschlagader,  jenes  der  linken  in  die  Aorta. 

Das  Ostium  arteriosum  und  venosum  jeder  Kammer  ist  mit  einem 
Klappeuapparat , der  mit  dem  Mechanismus  der  Herzthätigkeit  in  noth- 
wendigem  Zusammenhänge  steht,  versehen,  und  dessen  sinnreiche  Ein- 
richtung au  jene  der  Pumpenventile  erinnert.  Die  innere  Haut  des 
Herzens  (Endocardium),  geht  am  Rande  des  Ostii  renosi  nicht  einfach 
aus  der  Vorkammer  in  die  Kammer  Uber,  sondern  stülpt  sich  im  ganzen 
Umfang  dieses  Ostiums  in  die  Höhle  der  Kammer  ein,  und  erzeugt  da- 
durch eine  Falte  in  Gestalt  einer  kurzen  Röhre,  welche  zwischen  ihren 
beiden  Blättern  eine  blattförmige  Verlängerung  jenes  fibrösen  Ringes 
enthält,  welcher  das  Ostium  venosum  der  Kammer  umgiebt,  und  iin 
nächsten  jj.  als  Annulus  ßbro-cartilayineus  beschrieben  wird.  Diese  nach 
abwärts  gerichtete  Einstülpung  des  Endocurdiums,  welche  als  Annulus 
valrulosus  in  älteren  Schritten  aufgeführt  erscheint,  ist  nach  unten  aus- 
gezackt, oder  in  Zipfel  zugeschnitten,  welche  Klappen  (V alvulae  atrio- 
ventriculares)  genannt  werden,  und  deren  im  Ostium  venosum  der  rech- 
ten Kammer  drei,  in  jenem  der  linken  Kammer  nur  zwei  Vorkommen. 
Man  bezeichnet  deshalb  die  ersteren  als  Valvula  tricuspidalis  s.  triy/ochis, 
die  letzteren  als  Vulvula  bicuspidalis  s.  mitralis.  Der  freie  Rand,  und 
zum  Theil  die  der  inneren  Wand  der  Kammer  zusehende  Fläche  der 
Klappen,  hängt  mit  einfachen  oder  mehrfach  gespaltenen  sehnigen  Fäden 
zusammen  (Chordae  tendineae),  welche  grösstcntheils  an  isolirt  hervor- 
ragende, abgerundete,  derbe  MuskelbUndel  der  Kammerwand  (Musculi 
papilläres,  Wa rzeumuskeln ) , deren  Richtung  von  unten  nach  oben 
geht,  befestigt  sind.  — ln  den  Orificiis  arteriosis  beider  Kammern  fal- 
tet sich  das  Endocardium  neuerdings,  um  in  jedem  derselben  drei  halb- 
mondförmige Klappen  (Valvulae  semilunares  s.  sigmoideae)  zu  bilden, 
welche  so  gestellt  sind,  dass  sie  mit  ihren  freien  concaven  Rändern, 
von  der  Kammer  weg,  gegen  den  weiteren  Verlauf  der  am  Ostium  ar- 
teriosum entspringenden  Arterie  gerichtet  sind,  ihren  befestigten  con- 


Digitized  by  Google 


806 


§.  320.  Rau  der  Herzwand. 


vexen  Rand  aber  in  der  Peripherie  des  Ostii  arteriös)  einpflanzen.  In 
der  Mitte  des  freien  Randes  jeder  halbmondförmigen  Klappe  findet  sich 
eine  knötchenähnliche  Verdickung,  als  Nodulus  Arantii  s.  Morgagni, 
welche  in  den  Semilunarklappen  der  Aorta  gewöhnlich  stärker  als  in 
jenen  der  Arteria  pulmonalis  entwickelt  ist. 

Auch  am  freien  Rande  der  Alrio- Venlricularklappen  kommen  knötchen- 
ähnliche  Verdickungen  vor,  welche  neuerer  Zeit  von  A I b i n i , als  Assistent  der 
physiologischen  Lehrkanzel  in  Wien,  beschrieben  wurden  (Wochenblatt  der 
Zeitschrift  der  Wiener  Aerzte,  1856,  N.  26).  Dieselben  waren  jedocb  schon 
alteren  Anatomen  bekannt,  und  Cruveilhier  erwähnt  ihrer  ausdrücklich  mit 
den  Worten:  la  circonförence  libre  de  la  valvule  präsente  quelquefois  de  pelils 
nodules.  Traite  d’anatomie  descriptive.  3.  ddil.  Tom.  11.,  pag.  526. 

Die  Stellung  der  Klappen  und  ihr  Verhältniss  zur  Kammer  lässt 
ihre  physiologische  Bedeutung  richtig  beurtheilen.  Da  die  Herzkam- 
mern, wie  im  folgenden  Paragraph  gezeigt  wird,  iu  einem  ununterbroche- 
nen Wechsel  von  Ausdehnung  und  Zusannnenziehung  begriffen  sind, 
und  dadurch  das  Blut  bald  aus  den  Vorkammern  in  sich  aufhehmen, 
bald  in  die  Arterien  hinaustreiben,  so  müssen  die  Klappen  so  ange- 
bracht sein,  dass  sie  dem  Eintritte  des  Blutes  durch  das  Orißeium  reno- 
sum,  und  dem  Austritte  durch  das  Orißeium  arteriosum,  kein  Hinderniss 
entgegenstellen.  Es  sind  deshalb  die  freien  Ränder  der  Valvula  tricus- 
pidalis  et  mitralis  gegen  die  Höhle  der  Kammer  gekehrt,  jene  der  Val- 
vulae  semilunares  aber  von  ihr  abgewendet.  Dehnen  sich  die  Kammern 
aus,  so  strömt  das  Blut  durch  die  geöffnete  Schleuse  der  Valeula  tricus- 
pidalis  et  mitralis  ungehindert  in  sie  ein.  Folgt  im  nächsten  Moment 
die  Zusammenziehung  der  Kammer,  so  würde  das  Blut  theil weise  den 
Weg  wieder  zurücknehmen,  auf  welchem  es  in  die  Kammer  gelangte. 
Um  dieses  zu  verhüten,  stellen  sich  die  Zipfe  der  Valvula  tricuspidalis 
et  mitralis  so,  dass  sie  das  Ostium  atrio-rentricu/are  schliessen,  und  das 
Blut  somit  durch  die  andere  Oeffnung  der  Kammer  ( Ostium  arteriosum ) 
in  die  betreffende  Schlagader  getrieben  wird.  Die  Valrulae  semilunares 
sind,  während  die  Kammer  sich  zusammenzieht,  und  das  Blut  iu  die 
Arterie  treibt,  geöffnet.  Hört  die  Zusnmmenziehung  der  Kammer  auf, 
so  sucht  die  Elasticität  der  Arterie  einen  Theil  des  Blutes  wieder  in 
die  Kammer  zurückzutreiben.  Dieses  Zurückstauen  des  Blutes  schliesst 
die  Valrulae  semilunares,  und  versperrt  der  einmal  aus  dem  Herzen  ge- 
triebenen Blutsäule  den  Rücktritt  in  dasselbe.  Das  Klappenspiel  des 
Herzens  ist  somit  einer  gewöhnlichen  Pumpenventilation  analog. 

Bei  den  französischen  Autoren  wird  das  Wort  oreillelle  nicht  f(Ir  unser 
llcrzohr,  sondern  für  die  ganze  Vorkammer  gebraucht.  Ebenso  bei  den  Eng- 
ländern auricle. 


§.  320.  Bau  der  Herzwand. 

Man  unterscheidet  am  Herzen  einen  äusseren  und  inneren  häutigen 
Ueberzug,  und  eine  zwischen  beiden  liegende  Muskelschicht,  welehe 
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an  den  Kammern  bedeutend  stärker  als  an  den  Vorkammern,  und  an 
der  linken  Kammer  stärker  als  an  der  rechten  ist. 

Der  äussere  häutige  Ueberzug  gehört  dem  Herzbeutel  an,  und  ist 
dessen  innerer  oder  eingestülptcr  Ballen.  Er  ist  dtlnn,  glatt,  durch- 
scheinend, sehr  reich  an  elastischen  Fasern,  und  durch  kurzes  Binde-' 
gewebe,  welches  in  den  Sulcis  gewöhnlich  mehr  weniger  Fett  enthält, 
so  fest  mit  der  Muskelschichte  verwachsen,  dass  er  nur  schwer,  und 
nie  als  Ganzes  abgezogen  werden  kann.  Stellenweise  Verdickung  die- 
ses Bindegewebes  durch  plastische  Exsudate  erzeugt  die  sogenannten 
Sehnenflecke  des  Herzens.  — Der  innere  Ueberzug  (Endocardium)  ist 
eine  dünne,  mit  einschichtigem  Pflasterepithel  versehene,  vorzugsweise 
aus  elastischen  Fasern  bestehende  Membran , welche  durch  Faltung  die 
Klappen  bildet,  und  die  Trabeeulae  carneae,  die  Musculi  papilläres,  und 
die  (’hardae  tendineae  überzieht 

Die  Muskelschichte  besteht,  obwohl  das  Herz  ein  unwillkürlicher 
Muskel  ist,  aus  quergestreiften  Muskelfasern.  An  den  Vorkammern 
gehören  die  oberflächlichen  Muskelbtlndel  beiden  zugleich  an,  d.  h.  sie 
gehen  um  beide  herum.  Die  tiefer  gelegenen  entspringen  und  endigen 
an  den  Annulis  fbro-<-artiln<jineis,  und  umgreifen  schleifenartig  nur  eine 
Vorkammer.  An  den  Einmündungsstellen  der  Kürpervenen,  der  Kranz- 
venen des  Herzens,  und  der  Lungenvenen  in  die  betreffenden  Vorkam- 
mern, so  wie  an  dem  embryonischen  Foramen  ovale  des  Septum  atri- 
orum  nimmt  die  Muskelschichte  die  Gestalt  von  Kreismuskeln  an.  An 
den  Kammern  ist  die  Anordnung  der  Muskelbündel  eine  viel  compli- 
cirtere,  und,  offen  gestanden,  nicht  genau  bekannt.  Die  oberflächlichste 
Faserlage  besteht  aus  Fasern,  welche  schief  Uber  beide  Kammern  weg 
laufen,  und  nachdem  sie  die  Spitze  des  Herzens  umschlungen  haben 
(wodurch  der  sogenannte  Herzwirbel  gebildet  wird),  in  die  tiefste 
Faserlagc  übergehen,  welche  durch  die  Musculi  papilläres  in  Beziehung 
zum  Klappenapparat  steht.  Sie  beschreiben  also  im  Ganzen  Achter- 
touren. Die  folgenden  Fascrlagen  verhalten  sich  ähnlich.  Jede  rollt  sich 
am  Herzwirbel  ein,  um  in  die  tieferen  Schichten  der  Kammerwand  oder 
in  das  Septum  rentriculorum  zu  gelangen.  In*  der  Nähe  der  Herzbasis 
kommt  auch  ein  breiter  Ring  vollkommener  Kreisfasern  vor,  welche  nur 
einer  Kammer  angehören,  und  zwischen  der,  den  beiden  Kammern  gemein- 
schaftlichen oberflächlichen  und  tiefen  Faserlage  eingeschaltet  liegen.  Man 
könnte  deshalb  die  Sache  mit  C r u v e i 1 h i e r so  ausdrtlcken,  dass  man  sagt, 
das  fleischige  Herz  besteht  aus  zwei  musculüsen  Säcken,  welche  in  einem 
dritten  gemeinschaftlichen  stecken.  Die  Muskelfasern  des  Herzens  sind 
um  ein  Drittel  feiner  als  andere,  haben  ein  äusserst  feines,  stellenweise 
sogar  fehlendes  Sarkolemma,  und  hängen  netzförmig  unter  einander  zu- 
sammen, was  an  den  übrigen  quergestreiften  Muskeln  nie  beobachtet 
wird.  Sie  liegen  sehr  dicht  aneinander  gedrängt,  wodurch  sich  die  auf- 
fallende Härte  des  Herzfleisches  erklärt.  Die  Muskclschichte  mit  dem 
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Messer  in  einzelne  Strata  zu  trennen,  erlaubt  der  verfilzte  Verlauf  der 
Fasern  nicht.  — Die  sich  durchkreuzenden,  spärlicheren  Muskelbttndel 
der  Vorhöfe,  lassen  Maschen  zwischen  sich  frei,  in  welchen  die  äusseren 
und  inneren  Ueberzüge  derselben  mit  einander  in  Berührung  kommen. 

Ein  grosser  Theil  der  MuskelbUndel  der  Kammern  und  Vorkam- 
mern des  Herzens  entspringt  von  einem  fibrösen  Gewebe,  welches  als 
vollständiger,  oder  unvollständiger  Ring  ( Armvlus  Jibra-cartilagineus  ge- 
wöhnlich genannt,  obwohl  er  nur  faserige  Structur  besitzt),  um  jedes 
Ostium  venosum  herumgellt.  Er  drängt  sieh  so  weit  gegen  das  Lumen 
des  Ostium  venosum  vor,  dass  er  dessen  Raud  vorzugsweise  bildet,  ja 
durch  eine  blattförmige  Verlängerung  die  Grundlage  der  Vafvula  trirus- 
pidalis  und  mitrnlis  erzeugt,  und  diesen  Klappen  jenen  Grad  von  Festig- 
keit giebt,  den  sie  als  einfache  Duplicaturcn  des  dünnen  Endocardiums, 
für  welche  sie  lange  Zeit  gehalten  wurden,  nie  besitzen  könnten.  Auch 
um  die  Ostia  artrriosa  der  Kammern  gehen  Faserringe  herum,  deren 
blattförmige  Verlängerungen  die  Grundlage  der  Valvulae  temilunares 
bilden,  und  ebenfalls  Ausgangs-  oder  Endpunkte  von  Bündeln  des  Herz- 
fleisches sind. 

Die  fibrösen  Hinge  um  die  Ostia  atrio-rentricularia  werden  ihrer  Beziehun- 
gen zu  den  Muskclhitndeln  des  Herzens  wegen,  auch  als  Tendines  eordis,  oder 
ihrer  Festigkeit  wegen  auch  als  Circuli  callosi  Hatleri  hei  älteren  Schrift- 
stellern benannt.  — lieber  die  .tnnuti  fibro-cartilaginei  an  beiden  Ostien  der 
Kammern,  und  ihre  Beziehungen  zu  den  Klappen,  handelt  ausführlich : L.  Jo- 
seph, im  Arch.  für  path.  Anat.  14.  Bd.,  pag.  244. 

Prof.  Hauschka  an  der  Josephakademie  in  Wien,  machte  kürzlich  die 
interessante  Beobachtung,  dass  im  obersten  Bezirke  der  Kammerscheidewand, 
an  einer  genau  umschriebenen  Stelle  dicht  unter  dem  Winkel,  welchen  die 
rechte  und  linke  Valvula  semilunaris  der  Aortenwurzel  bilden,  die  Muskelfasern 
fehlen,  und  die  Endocardien  beider  Ventrikel  zu  einer  dünnen,  durchscheinen- 
den, häutigen  Platte  verschmelzen,  welche  den  schwächsten  Theil  der  Kammer- 
scheidewand bildet , an  welcher  es  unter  pathologischen  Bedingungen  seihst 
zum  Durchbruch  kommen  kann.  Die  durchscheinende  muskellnse  Stelle  wurde 
als  ein  conslantes  Vorkommen  erklärt,  da  sie  sich  an  300  untersuchten  Her- 
zen, mit  geringen  Variationen  ihrer  Ausdehnung  vorfand.  (Wiener  medicin. 
Wochenschrift,  1855,  N.O.).  Luschka  hat  hierauf  gezeigt,  dass  diese  durch- 
scheinende Stelle  der  Kammerscheidewand  durch  eine  faserige  Zwischcnlage 
eine  bedeutende  Festigkeit  erhält.  Historisches  und  Pathologisches  (Iber 
Hauschka’s  Entdeckung  giebt  Beinhard  im  Arch.  für  path.  Anal.  1S5T, 
und  Virchow  ebenda,  1858. 

§.  321.  Specielle  Beschreibung  der  einzelnen  Abheilungen  des 

Herzens. 

1.  Rechte  Vorkammer,  Atrium  dextrum. 

Da  die  rechte  Vorkammer  durch  den  Zusammenfluss  beider  Hohl- 
venen entsteht,  wird  sie  auch  Sinus  venarum  cavarum  genannt.  Sie 
liegt,  wegen  der  Axendrehung  des  Herzens  nach  links,  mehr  nach 
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vorn  als  die  linke,  und  hat  — das  rechte  Herzohr  abgerechnet  — im 
ausgedehnten  Zustande  die  Gestalt  eines  irregulären  Würfels  mit  abge- 
rundeten Rändern.  Die  rechte  (äussere)  Wand  des  Würfels  ist  die 
kleinste,  indem  die  vordere  und  hintere  Wand,  ohne  Absatz,  gebogen 
in  einander  übergehen.  Die  linke  (innere)  Wand  ist  das  Septum  atrio- 
ntm,  zeigt  eine  eiförmige  Grube,  Fossil  oralis,  in  welcher  die  innere 
Haut  beider  Vorhüfe  , wegen  Fehlen  der  Muskelschichte,  in  Berührung 
kommt.  Ein  erhabener  Wulst,  Limbus  foraminis  ovaJis  s.  Isthmus  Vieus- 
senii,  durch  starke  Entwicklung  ringförmiger  Muskelfasern  bedingt,  um- 
giebt  die  Fossa  oralis.  Er  ist  nur  von  der  rechten  Vorkammer  aus 
sichtbar.  Von  der  linken  gesehen,  erscheint  die  Umrandung  der  Fossa 
oralis  nicht  aufgeworfen.  Die  im  Isthmus  ausgespannte,  aus  den  En- 
docardien  beider  Vorhöfe  bestehende,  häutige  Wand,  war  im  frühen 
Embryoleben  eine  von  unten  nach  oben  wachsende  Klappe  (Valvula 
foraminis  oralis),  welche  eine  solche  Stellung  hat,  dass  sie  dem  Blute 
aus  der  rechten  Vorkammer  in  die  linke,  aber  nicht  umgekehrt  zu  strö- 
men erlaubt.  Erst  wenn  der  obere  Rand  dieser  Klappe  die  obere  Peri- 
pherie des  Fortunen  orale  erreicht,  und  mit  ihr  verwächst,  was  in  der 
Regel  kurz  nach  der  Geburt  geschieht,  sind  beide  Vorkammern  voll- 
kommen von  einander  getrennt.  Es  ist  jedoch  kein  seltenes  Vorkom- 
men, dass  man  durch  Lütten  des  Limbus  foraminis  oralis  mit  einer 
Sonde,  eine  rundliche  oder  spaltenförmige  Oeffhung  in  dem  das  Fora- 
men  orale  ausfüllenden  Theilc  des  Septum  atriorum  entdeckt,  durch 
welche  beide  Vorkammern  mit  einander  eommunieiren. 

An  der  hinteren  Wand  pflanzt  sich  die  Vena  cara  inferior 
ein.  Von  der  vorderen  erhebt  sich  die  Auricula  Aextra,  welche  sich 
als  pyramidale,  mit  Kerben  versehene  Verlängerung  der  Vorkammer, 
vor  der  Wurzel  der  Aorta  nach  links  herüberlegt.  In  der  oberen  Wand 
mündet  die  Vena  cara  superior.  Die  untere  enthält  das  in  die  rechte 
Kammer  führende  Ostium  renosum.  An  der  inneren  Oberfläche  der 
rechten  Vorkammer,  besonders  an  ihrer  vorderen  Wand,  springen  die 
Muskelbtlndel  als  parallele  Erhabenheiten  hervor,  und  werden  als  Mus- 
culi  pectinati  bezeichnet.  — Besondere  Merkwürdigkeiten  der  rechten 
Vorkammer  sind: 

a.  Die  1 ' ulvula  Thebesii.  Da  die  rechte  Vorkammer  sämmtliches 
Venenblut  zu  sammeln  hat,  so  muss  die  Kranzvene  des  Herzens,  welche 
sich  weder  mit  der  oberen  noch  mit  der  unteren  Hohlvene  verbindet, 
sich  isolirt  in  sie  entleeren.  Diese  Einmündungsstelle  liegt  an  der 
Zusammenkunft  der  inneren  und  hinteren  Wand.  Sie  wird  durch 
eine  halbmondförmige,  zuweilen  gefensterte  Klappe,  Valvula  Thebesii, 
deren  coneaver  Rand  gegen  die  Scheidewand  beider  Vorkammern  ge- 
gerichtet  ist,  ganz  oder  theilweise  bedeckt.  Kleinere  Herzvenen  ent- 
leeren sich  ebenfalls  durch  besondere,  an  Zahl  variirende  Oeffnun- 
gen  (Fornmina  Thebesii)  in  die  rechte  Vorkammer. 
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b.  Die  Valvula  Eustachii.  Sie  ist  im  Embryo,  wo  ihre  Wirksam- 
keit während  des  Oftenseins  des  Foramen  ovale  besonders  in  An- 
spruch genommen  wird,  kräftiger  entwickelt,  und  beim  Erwachsenen, 
als  Rest  einer  fötalen  Bildung,  ohne  functioneile  Wichtigkeit.  Ihre 
Gestalt  ist  sichelförmig,  ihr  freier  Rand  nach  innen  und  oben  gerich- 
tet, ihr  Befestigungsrand  erstreckt  sich  vom  rechten  Umfange  der 
unteren  HohlvenenuiUndung  zum  vorderen  Schenkel  des  Isthmus  \~ieus- 
senii  empor.  Ihre  Verwendung  im  Embryo  scheint  darin  zu  bestehen, 
dass  sie  den  Biutstrom  der  unteren  Cava  gegen  das  Forumen  ovale 
hinlenkt.  Sie  schliesst  deutliche  Muskelfasern  ein,  und  ist  im  Er- 
wachsenen zuweilen  durchlöchert.  Oefter  fehlt  sie  spurlos. 

c.  Das  Tuberculum  Loveri  ist  ein  hinter  der  Fovea  ovalis , zwi- 
schen den  Oeffnungcn  beider  Hohlvenen,  mehr  weniger  vorspringen- 
der Wulst,  gleichsam  eine  Einknickung  der  hinteren  Wand  des  Vor- 
hofes und  des  hinter  der  Fovea  ovalis  liegenden  Theiles  des  Septum 
atriorum,  und  dient  wahrscheinlich  dazu,  die  Blutströme  beider  Cavae 
zu  verhindern,  sich  scheitelrecht  zu  treffen.  An  Thierherzcu  von 
Rieh.  Lower  zuerst  gesehen,  wird  es  im  menschlichen  Herzen  so 
unerheblich,  dass  es  füglich  unerwähnt  bleiben  könnte. 

2.  Linke  oder  hintere  Vorkammer,  Atrium  siuistrum. 

Die  linke  Vorkammer  wird  auch  Sinus  venarum  pulmonalium  ge- 
nannt, und  hat  im  Ganzen  dieselbe  cubisehe  Gestalt,  wie  die  rechte. 
Die  obere  Wand  nimmt  die  vier  Lungenvenen  auf,  an  der  linken  Wand 
erhebt  sich  die  Auricula  sinistra,  welche  au  ihrer  Basis  etwas  cinge- 
schnürt  ist,  und  sich  au  die  Wurzel  der  Lungenarterie  legt.  Muscuh 
pectinati  springen  nicht  vor;  die  innere  Wand  des  Vorhofes  ist  so- 
mit glatt. 

3.  Rechte  oder  vordere  Kammer,  Ventriculus  dexter. 

Sie  hat  im  Ganzen  eine  dreieckige  Gestalt,  mit  unterer  Spitze  und 
oberer  Basis.  Schneidet  man  das  Herz  quer  durch,  so  ist  der  Durch- 
schnitt der  rechten  Kammer  ein  Halbmond.  Die  concave  Seite  des 
Halbmonds  entsteht  durch  das  Septum  ventriculorum,  welches  nicht  glatt, 
sondern  gegen  die  rechte  Kammer  zu  convex  ausgebogen  ist.  Das 
Ostium  venosum  und  urteriosum  liegen  an  der  Basis  der  Kammer.  Erste- 
res  ist  oval,  und  die  an  seinem  Umfange  festsitzende  Valvula  tricuspi- 
dalis  ragt  mit  ihren  drei  Zipfen  weit  in  die  Kammerhöhle  herab.  Die 
Klappenzipfe  werden  in  den  vorderen,  hinteren,  und  inneren  cingetheilt. 
Der  vordere  ist  der  grösste.  Nicht  alle  Chordae  tendineae  der  Valvula 
trivuspidalis  gehen  aus  l’apillaruiuskeln  hervor.  Es  finden  sich  immer 
einige  in  der  rechten  Kammer,  welche  aus  der  Fläche  des  Septum  ven- 
triculorum auftauchen. 

Es  ist  eine  sehr  weise  getroffene  Einrichtung,  dass  die  Papillar- 
muskeln  nicht  den  Spitzen  der  Klappen , sondern  der  Spitze  des  zwi- 
schen zwei  Klappen  befindlichen  Winkeleiuschnittes  entsprechen,  wo- 
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durch  es  möglich  wird,  dass  ein  Papillarmuskel  seine  Chordae  tendineae 
zu  den  einander  zugekehrten  Rändern  zweier  Klappen  schickt,  und  so- 
mit, nebst  der  Spannung  der  Klappen,  auch  auf  ihren  festeren  Anschluss 
einwirken  kann.  Jene  Chordae  lendineae,  welche  nicht  an  den  Rand> 
sondern  an  die  untere  Fläche  der  Klappe  treten,  spalten  sich  an  ihrer 
Insertionsstelle  dichotomisch  oder  mehrfach,  und  die  Spaltungsästchen 
mehrerer  Chordae  verbinden  sich  zu  einem  Netzwerk,  welches  die  Stärke 
der  Klappe  bedeutend  vermehrt.  Dass  die  Sehnenfäden  der  Papillar- 
muskeln  sich  nicht  blos  am  freien  gekerbten  Rande  der  Zipfe,  solidem 
auch  an  ihrer  unteren  Fläche  bis  zur  Anheftungsstelle  der  Klappe  hinauf 
inseriren,  ist  ein  sehr  wichtiger  mechanischer  Umstand,  der  allein  eine 
gleichförmige  Spannung  der  Klappe,  ohne  allzugrosse  Ausbauchung  der- 
selben gegen  die  Vorkammer  möglich  macht. 

Das  Oslium  arteriosum  liegt  am  linken  Winkel  der  Kammerbasis,  neben 
und  vor  dem  Oslium  ven osum,  und  wird  von  diesem  durch  den  inneren  Zipf 
der  Valrula  tricuspidalis  getrennt.  Man  nennt  jenen  Winkel  der  Kammer, 
der  durch  das  Oslium  arteriosum  tn  die  Lungenschlagader  fuhrt,  auch  den 
Conus  arteriosus  (Wolf),  oder  das  Infundibulum.  — Die  drei  Valvulae  se- 
milunares werden  in  die  vordere,  rechte,  und  linke  cingethcilt.  Sie  sind  breiter 
als  der  Halbmesser  des  Oslii  arleriosi,  und  müssen  deshalb,  wenn  sie  während 
der  Ausdehnung  der  Kammer  zuklappen,  die  Ordnung  um  so  verlässlicher 
schliessen.  Jede  Valrula  semilunaris  stellt  eine  gewöhnliche  Wandtasche 
(wie  sie  an  Kutschenschlägen  angebracht  werden)  von  massiger  Tiefe  vor, 
welche  sich  im  gefüllten  Zustande  an  die  Übrigen  beiden  anpresst,  so  dass 
durch  das  Einstellen  der  drei  Klappen  die  Gestalt  eines  entsteht.  Die 
Koduli  Aranlii  sind  oft  sehr  klein,  fehlen  aber  nie  ganz.  Man  hat  auch,  ob- 
wohl äusserst  selten,  zwei  und  vier  Valeulas  semilunares  im  Oslium  arterio- 
sum der  rechten  Kammer  getröden  (Meckel,  Cru  veil  hier). 

4.  Linke  oder  hintere  Kammer,  Ventriculus  sinister. 

Die  Wand  ist  mehr  als  doppelt  so  stark,  als  jene  der  rechten,  ihr 
Lumen  am  Querschnitte  des  Herzens  jedoch  kein  Halbmond,  sondern 
ein  Kreis.  Das  Ostium  venosum  ist  ein  wenig  enger,  als  in  der  rechten 
Kammer,  und  die  Valvula  mitralis  (quam  mitrue  episcopali  non  inepte, 
contuleris,  Vesal. ) so  gestellt,  dass  ihre  Zipfe  in  den  vorderen  und 
hinteren  eingetheilt  werden  können.  Die  freien  Ränder  und  die  der 
Kammer  zugekehrten  Flächen  der  Zipfe  sind  mit  den  Chordis  tendineis 
zweier  Papillarmuskeln  in  Verbindung,  welche  au  der  vorderen  und 
hinteren  Kammerwand,  nicht  auf  dem  Septum,  atffsitzen.  Die  Valvulae 
semilunares  des  Ostii  arleriosi  stehen  so,  dass  man  eine  rechte,  linke, 
und  hintere  unterscheidet.  Sie  sind,  so  wie  die  Valvula  mitralis,  dicker 
als  die  Klappen  der  rechten  Kammer.  Von  den  Nodulis  Arantii,  welche 
die  Mitte  jedes  freien  Kluppenrandes  einnehmen,  sieht  man  zuweilen 
bogenförmig  geschwungene  Fasern  zu  den  zwei  Endpunkten  des  freien 
Randes  hiulaufeu.  Diese  bilden  dann  die  sogenannten  Lunulae  ralru- 
larum,  deren  natürlich  nur  zwei  au  einer  Klappe  Vorkommen  können. 
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Der  Schiller  timt  am  besten,  wenn  er,  um  die  genannten  Gegenstände 
in  der  Leiche  zu  besichtigen,  das  Herz  in  seinen  Verbindungen  mit  den  gros- 
sen (iefässen  lasst,  und  die  Anatomie  des  Herzens  zugleich  mit  der  Topo- 
graphie der  llrusteingeweide  studirt.  Die  häufig  angewendelen  ilichtiings-  und 
Lagerungsbestiuiniungen  (rechts,  links,  vorn,  hinten)  sind,  wenn  das  esstirpirte 
Herz  zum  Studium  benutzt  wird,  nicht  so  anschaulich,  als  wenn  Alles  in 
natürlicher  Lage  verbleibt.  Man  öffnet  den  Herzbeutel,  und  trägt  ihn  an 
seiner  UmslUlpungsslelle  zu  den  grossen  Gefässen  ab,  um  Baum  zu  gewinnen, 
und  folgt  in  der  Zergliederung  des  Herzens  dem  Wege , welchen  das  Blut 
durch  das  Herz  nimmt,  d.  h.  man  beginnt  mit  der  rechten  Vorkammer,  unil 
endigt  mit  der  linken  Kammer.  Die  Schnitte  werden  an  den  Vorkammern 
an  ihrer  vorderen  Wand  gemacht , und  gegen  die  Spitze  der  Kammern  am 
rechten  und  linken  Bande  des  Herzens  luiiabgeruhrt.  Eine  richtige  Ansicht 
der  hei  der  Topographie  der  Brusteingeweide  erörterten  Verhällnisse  der 
grossen  Gclässe,  ist  der  beste  Führer  bei  der  Zergliederung  des  Herzens,  und 
macht  die  Angabe  besonderer  praktischer  Kegeln  Überflüssig. 

§.  322.  Mechanismus  der  Herzpumpe. 

Die  Vorkammern  und  Kammern  des  Herzens  nehmen  während  ihrer 
Erweiterung'  (Diastole)  Blut  auf,  und  treiben  es  während  ihrer  Zusam- 
menziehung  (Si/slole)  wietler  ans.  Die  Erweiterung  ist  ein  passiver, 
die  Zusammenziehung  ein  aetiver  Zustand  des  Herzens.  Das  Herz  wirkt 
vorzugsweise  durch  die  Zusammenziehung  seiner  Kammern  auf  die  Be- 
wegung der  Blutmasse  in  den  Arterien.  Die  Ausdehnung  der  Kammern 
ist  ein  passiver  Zustand,  und  wird  grösstentheils  durch  das  von  den 
Vorkammern  eindringende  Blut  bedingt.  Man  pflegt  das  Herz  somit 
nicht  einer  Druck-  und  Säugpumpe,  sondern  nur  einer  Druckpumpe  zu 
vergleichen.  Dass  die  Diastole  des  Herzens  kein  aetiver  Zustand  sei, 
lässt  sieh  schon  daraus  entnehmen,  dass  am  Herzen  kein  einziges  Mus- 
kclbUndel  existirt,  welches  durch  seine  Zusannuenziehung  Erweiterung 
des  Herzens  bedingen  künnte.  Es  lässt  sich  aber  nicht  in  Abrede 
stellen,  dass  das  nach  vollendeter  Systole  in  die  Diastole  zurtiekkehrende 
Herz,  wie  jeder  andere  erschlaffte  Muskel,  eine  Verlängerung  aller  sei- 
ner Muskelbündel  erleidet,  welche  Verlängerung  auf  die  Vergrösserung 
der  Herzräume  nicht  ohne  Einfluss  sein  kann,  und  somit  die  Saugbe- 
wegung des  Herzens  nicht  gänzlich  in  Abrede  zu  stellen  ist. 

Während  der  Diastole  der  Kammern,  welche  mit  der  Systole  der 
Vorkammern  auf  dasselbe  Zeitmoment  fällt,  füllen  sich  die  Kanuuer- 
räume  mit  Blut,  welches  durch  die  nächst  folgende  Systole  in  die  Lun- 
genarterie und  die  Aorta  getrieben  wird,  und  die  elastischen  Wände 
dieser  Gelasse  ausdehnt.  Das  rechte  Herz  nimmt  nur  Venenblut  auf, 
und  treibt  es  durch  die  Lungenarterie  zur  Lunge,  wo  es  oxydirt  wird, 
und,  arteriell  geworden,  durch  die  vier  Lungenvenen  zur  linken  Vor- 
kammer und  Kammer  gelangt,  um  sofort  in  die  Aorta,  und  durch  sie 
in  alle  Theile  des  Kilrpers  getrieben  zu  werden.  Das  rechte  Herz  kann 
insofern  auch  Cor  venotum  oder  pulmonale,  das  linke  Cor  arteriosum  s. 
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aorticum  genannt  werden.  — Die  rechte  und  linke  Herzhälfte  sind,  ob- 
wohl die  Diastole  und  Systole  derselben  contemporan  ist,  in  gewisser 
Hinsicht  von  einander  unabhängig.  Das  Blut  gelangt  nicht  unmittelbar, 
sondern  auf  einem  langen  Umwege,  den  es  durch  die  Lungen  macht, 
aus  dem  rechten  Herzen  in  das  linke.  Der  Mensch  hat  also  zwei  Her- 
zen, welche  aber  zu  einem  Eingeweide  verschmolzen  sind,  weil  sie  sich 
aus  Einem  embryonalen  Blutschlauche  entwickeln.  Die  Lungenfunc- 
tion, möchte  ich  sagen,  ist  zwischen  die  Function  des  rechten  und  linken 
Herzens  eingeschaltet.  Der  Umstand,  dass  wenigstens  die  tieferen  Mus- 
kelfasern beider  Kammern  nicht  in  einander  Ubergehen , sondern  jeder 
einzelnen  Kammer  besonders  angehören,  beurkundet  zum  Theil  die  func- 
tionelle  Unabhängigkeit  beider  Herzen , deren  anatomische  Trennung 
durch  den  schwachen  Einschnitt  an  der  Spitze  angedeutet  wird. 

Bei  pflanzenfressenden  Waliflschen  setzt  sieh  dieser  Einschnitt  durch  das 
Seplum  venlriculorum  fort,  wodurch  ein  tiefer  Spalt  entsteht,  und  die  rechte 
und  linke  Kammer  frei  werden.  An  einem  männlichen  Afnccphalus  der  Prager 
Sammlung  ist  ebenfalls  das  Herz  bis  zur  Basis  der  Kammern  gespalten.  Von 
vollkommener  Spaltung  oder  Halbirung  des  Herzens  ist  nur  Ein  Fall  bekannt 
f Meckel,  de  duplicilale  monslrosa.  pag.  53). 

Die  Systole  beider  Vorkammern  ist  synchronisch.  Ebenso  jene  der 
beiden  Kammern.  Auf  die  Systole  der  Vorkammern  folgt  jene  der 
Kammern  nach  einem  kaum  messbaren  Intervall  nach.  Die  Vorkam- 
mersystole verhält  sich  zur  Kammersystole,  wie  in  der  Musik  die  Vor- 
schlagnote zur  Haltnote.  Auf  die  Kammersystole  folgt  nach  einem 
längeren  Intervalle  die  nächste  Vorkammersystole,  und  der  Wechsel  der 
Bewegung  ist  überhaupt  so  eingerichtet,  dass  jede  Höhle  sich  beim  er- 
wachsenen, gesunden  Menschen,  in  Einer  Minute  60  — 80  Mal  zusam- 
menzieht und  erweitert  — Die  Vorkammern  werden,  da  die  Einmlln- 
dungsstellen  der  Venen  durch  keine  Klappen  geschützt  sind,  durch  ihre 
Systole  einen  Theil  des  aufgenommenen  Blutes  in  die  Venen  zurück- 
werfen, die  Kammern  dagegen  alles,  was  sie  enthalten,  bis  auf  den 
letzten  Tropfen  in  die  Schlagadern  treiben,  da  das  Ostium  venosum  wäh- 
rend der  Systole  durch  den  Klappenschluss  den  Rücktritt  des  Blutes  in 
die  Vorkammer  verweigert  Damit  die  venösen  Klappen  nicht  in  die 
Vorkammer  Umschlagen,  sind  sie  durch  die  Chordae  tendmeae  an  die  * 
Musculi  papilläres  befestigt  Da  sich  das  Herz  während  der  Systole 
verkürzt,  und  die  Chordae  tendmeae  dadurch  so  weit  erschlafft  würden, 
dass  trotz  ihrer  Gegenwart,  die  Klappe  in  die  Vorkammer  gestaucht 
werden  könnte,  so  sind  die  Chordae  an  die  Papillarmuskeln  geheftet, 
welche,  während  das  Herz  sich  von  unten  nach  oben  verkürzt,  sich  von 
oben  nach  unten  zusammenziehen,  und  dadurch  jenen  Spannungsgrad 
der  Chordae  bedingen,  der  erforderlich  ist,  um  die  Klappen  nicht  über- 
schlagen zu  lassen.  Während  der  Ventricularsystole  sind  die  Chordae, 
wie  die  Leinen  vom  Wind  geschwellter  Segel,  straff  angezogen;  ihre 
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Insertionspunkte  an  der  Klappe  werden  somit  festgestellt  sein,  und  nur 
jene  Stöcke  der  Klappe,  welche  zwischen  den  Anheftungen  der  Chordae 
sich  befinden,  werden  durch  den  Druck  der  nach  allen  Seiten  ausweichen 
wollenden  Blutmasse  der  Kammer,  in  die  Vorkammer  sich  ausbauchen. 
Wie  nothwendig  der  genaue  Verschluss  der  Ostia  der  Kammern  für  die 
Erhaltung  der  Gesundheit  und  des  Lebens  ist,  beweist  die  sogenannte 
Insufificienz  der  Klappen,  welche  durch  lange  und  qualvolle  Leiden  zu 
einem  sicheren  Tode  führt. 

Ist  das  Blut  der  Kammer  durch  die  Systole  in  die  Arterien  getrie- 
ben, und  folgt  die  Diastole,  so  fängt  sieh  die,  durch  die  Elastieität  der 
Arterien  aus  ihnen  gegen  die  Kammer  zurückgestaute  Blutsäule,  in  den 
Taschenventilen  der  Ostia  arteriosa,  schliesst  diese,  und  wird  durch  sie 
so  lange  aufgehalten,  bis  die  nächste  Systole  eine  neue  Welle  in  die 
Arterien  treibt,  durch  deren  Impuls  die  ganze  Blutsäule  in  den  Arterien 
weiter  geschoben  wird.  Der  Stoss  der  neu  ankommenden  Blutwelle, 
der  sich  durch  den  ganzen  Inhalt  des  Arteriensystems  fortpflanzt,  be- 
dingt eine  Erweiterung  der  elastischen  Arterie,  welche  als  l’ulsschlag 
gefühlt  wird.  Der  Puls  ist  somit  ein  Ausdruck  der  Propulsivkraft  des 
Herzens,  und  wird  in  Theilen,  deren  Distanzuntereehied  vom  Herzen 
ein  bedeutender  ist,  nicht  vollkommen  isochronisch  sein.  Man  fühle 
mit  der  einen  Hand  den  Puls  der  Arteria  tibialis  pastica  am  inneren 
Knöchel,  und  mit  der  anderen  jenen  der  Arteria  maxillaris  externa  am 
Unterkiefer,  um  sieh  von  der  Retardation  des  Pulses  an  weit  entlegenen 
Körpertheilen  zu  Überzeugen. 

bis  Elaslieitäl  der  Arterien  ist  ein  wohlbcrechneles  Mittel,  die  Strömung 
des  Blutes  nicht  slossweise  (wie  es  bei  nicht  elastischen,  starren  Arterien 
sein  intlsslej,  sondern  mit  gleichmässigcr  Geschwindigkeit  von  statten  gehen 
zn  lassen.  Die  Elastieität  der  Arterienwände  leistet  hier  genau  dasselbe,  wie 
der  sogenannte  Windfang  bei  den  Feuerspritzen,  welche,  obwohl  slossweise 
gepumpt  wird,  doch  ihren  Wasserstrahl  mit  gleichförmiger  Geschwindigkeit 
herausraliren  lassen.  Jede  Kaiumcrsyslole  erzeugt  eine  Erschütterung  des 
Thorax,  die  man  als  sogenannten  Herzschlag  sieht  und  fühlt.  Die  exacte  Phy- 
siologie hat  mehrere  Erklärungen  dieses  Phänomens,  aber  keine  einzige  genü- 
gende, gegeben.  Man  nahm  bisher  an,  dass  die  Herzspitze  sich  während  der 
Systole  hebt , und  zwischen  der  5.  und  G.  rechten  Rippe  an  die  Brustwand 
auschlägl.  Die  Ursachen  dieses  Hebens  suchte  man  tbeils  im  Muskelhati  des 
Herzens  selbst,  llieils  in  einem  Mmnemenl  de  buscule , welches  die  sich  ab- 
wechselnd erweiternden  und  verengernden  Herzräume,  durch  Verrückung  ihres 
Schwerpunktes,  bedingen.  Beide  Erklärungsarlcn  genügen  nicht.  Gutbrod 
und  Skoda  haben  den  physikalischen  Grundsatz  des  hydrostatischen  Druckes 
auf  die  Erklärung  des  Herzschlages  angewendet.  (Siehe  Jos.  Heine,  Uber  die 
Mechanik  der  Herzbewegung  etc.  in  Henle's  und  Pfeuffer's  Zeitschrift.  I.  Bd. 
pag.  S7.)  — Eine  neue  Erklärung  des  Herzschlages  hat  Kiwi  sch  gegeben 
(Prag.  Vicrleljahrsschrift,  1S-15),  indem  er  auf  den  von  allen  früheren  Theorien 
übersehenen  Umstand  aufmerksam  machte,  dass  das  Herz  an  die  Thorax  wand 
nie  anschlagen  könne , weil  es  nie  von  ihr  sich  entfernt , sondern  während 
der  Systole  und  Diastole  mit  einem  Tlieile  seiner  Fläche  an  der  inneren  Ober- 
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(lache  der  Thoraxwand  genau  anliegl,  etwa  wie  der  volle  und  leere  Magen 
immer  in  Conlaet  mit  der  Bauchwand  ist.  Würde  es  sich  je  von  der  Thorax- 
wand entfernen,  so  müsste  ein  leerer  Baum  entstehen,  der  in  geschlossenen 
Kürperhühien  niemals  Vorkommen  kann.  Der  Impuls,  den  die  Thoraxwaml 
vom  Herzen  erhalt,  ist  nach  Ki wisch  nur  durch  das  momentane  Schwellen 
der  Muskelsubslanz  des  Herzens,  wahrend  seiner  Systole,  bedingt.  Allein  hier- 
auf lässt  sich  entgegnen,  dass  dieses  Schwellen  der  Muskelsubstanz  kein  Dicker- 
werden des  Herzens  bedingt,  da  es  bekannt  ist,  dass  das  Herz  wahrend  der 
Systole  nach  allen  Durchmessern  kleiner  wird.  Vielleicht  hat  das  wahrend 
der  Systole  slattfindende  Strecken  des  Aortenbogens,  und  das  dadurch  bedingte 
Anprallen  des  Herzens  an  die  Thoraxwand  einiges  Gewicht  bei  der  Erklärung 
dieser-  noch  immer  nicht  genügend  cnträthsellen  Erscheinung.  — lieber  den 
Klappenmeehanismus  siehe  A.  Helzius , in  Müllers  Archiv.  IS43.  pag.  14. 
und  Jiaumgarten,  ebendaselbst,  pag.  463,  so  wie  den  Artikel  Herz  in  H.  Wag- 
ners Handwörterbuch  der  Physiologie. 

A.  Helzius,  über  die  Scheidewand  des  Herzens  beim  Menschen,  mit  Rück- 
sicht auf  das  Tuberculum  Loveri,  in  Müllers  Archiv.  1S35.  — l'clier  die 
Slruclur  des  Endocardium  und  der  Klappen  des  Herzens  handelt  Luschka, 
im  Archiv  für  palhol.  Anat.  1S52,  im  Archiv  für  physiolog.  Heilkunde,  1856, 
4.  Hfl.;  und  über  die  Blutgc(ässc  der  Klappen  insbesondere:  in  den  Sitzungs- 
berichten der  k.  Acad.  1S59.  24.  März. 

§.  323.  Herzbeutel. 

Das  Herz  ist  in  einen  häutigen  Beutel,  Pericardium  (hsq)  Ti;r  zrrp- 
öiuv , um  das  Herzi,  eingeschlossen,  welcher  zwischen  den  beiden 
Pleurasäcken  eingeschoben,  und  mit  ihnen,  so  weit  er  sie  berührt, 
innig  verwachsen  ist.  Der  Herzbeutel  hat  die  Gestalt  des  Herzens,  ist 
somit  kegelförmig,  kehrt  aber  seine  Basis  nach  unten,  wo  sie  mit  dem 
Centrum  tendineum  des  Zwerchfells  fest  verwachsen  ist,  und  seine  stumpfe 
Spitze  nach  oben.  Kr  besteht  aus  einem  äusseren,  fibrösen,  und 
einem  inneren,  serösen  Blatte.  Beide  Blätter  sind  untrennbar  mit 
einander  verschmolzen.  Das  fibröse  Blatt  wird  vorzugsweise  von  der 
Fascia  endothoracira  (§.  158)  gebildet,  hängt  besonders  am  vorderen 
Rande  des  Centrum  tendineum  ditip/irat/matis  fest  an,  ist  durch  zwei 
von  Luschka  entdeckte  Bänder  (Ligamentum  stemo-cardiaeum  sup. 
et  inf.)  an  die  Hinterfläche  des  Sternum  gebettet,  wodurch  der  naclt- 
theilige  Druck  des  Herzens  auf  das  Zwerchfell  beseitigt  wird,  und  geht 
oben  in  die  äussere  Haut  der  grossen  Arterien  Uber,  welche  aus  dem 
Herzen  entspringen.  Der  Ort,  wo  dieses  geschieht,  ist  für  die  vordere 
Wand  des  Herzbeutels  die  vordere  Fläche  des  Aortenbogens,  und  fllr  die 
hintere  Wand  die  Theilungsstelle  der  Arteria  pulmonalis.  Die  vordere 
Herzbeutelwand  reicht  somit  höher  hinauf  als  die  hintere.  Das  seröse 
Blatt  geht  nicht  in  die  äussere  Haut  dieser  Blutgefässe  Uber , sondern 
stülpt  sich  an  ihnen  nach  ein-  und  abwärts,  gleitet  an  ihnen  zunt  Her- 
zen herab,  und  Uberzieht  dessen  äussere  Oberfläche  als  ein  dicht  an- 
liegender Ueberzug.  Das  seröse  Blatt  verhält  sich  somit  zum  Herzen, 
wie  die  Pleura  zu  der  Lunge.  Mau  wird  deshalb,  nach  Eröffnung  des 
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äusseren  Ballens  des  Herzbeutels,  auch  ein  Stärk  der  grossen  Gefässe 
in  der  Höhle  des  l’erieardiuin  eingesehlosseu  linden.  Aorta  und  Pul- 
raonalsehlagader,  welche  Blut  vom  Herzen  wegfuhren,  erhalten  zusam- 
men einen  vollkommen  scheidenartigen  Ucberzug  vom  umgeschlagenen 
Theile  des  Pericardiums , so  dass  man  beide  Gefässe  mit  dem  Finger 
umgreifen  kann.  Jedes  der  übrigen  grossen  Gefässe,  welche  Blut  zum 
Herzen  führen  (Hohlvenen  und  Lungenvenen;,  erhält  einen  solchen  Ueber- 
zug  nur  au  seiner  vorderen  Wand.  Sie  lassen  sich  deshalb  nicht  mit 
dem  Finger  umgreifen. 

Da  das  Herz  seinen  Beutel  nicht  vollkommen  auslüllt,  so  wird  der 
disponible,  freibleibende  Baum  von  einem  serösen,  gelblichen  Fluidum, 
Liquor  pericardii , eingenommen,  dessen  Menge  sehr  verschieden  ist,  — 
'/j  Drachme  bis  '/*  Unze. 

Die  Annahme , dass  der  Liquor  pericardii  im  Lehen  als  Dunst  exislire, 
und  erst  nach  dem  Tode  die  Tropfenform  annehme,  ist  grundlos,  da,  schon 
nach  den  alteren  Erfahrungen  von  Haller  und  Portal,  auch  im  lebenden 
Thiere  tropfbares  lierzheutclwasser  vorkommt. 


B.  Arterien. 

§.  324.  Artcria  pulmonalis,  Aorta,  und  deren  primitive  Aeste. 

Die  Arteria  pulmonalis  entspringt  an  der  Basis  der  rechten  Herz- 
kammer, und  zwar  aus  jenem  Theile  derselben,  welcher  früher  als 
Conus  arteriosus  bezeichnet  wurde.  Ihr  Verlauf  und  ihre  Verzweigung 
ist  bereits  in  §.  247  geschildert,  auf  welchen  hier  verwiesen  wird. 
Der  Vorwurf,  welcher  mir  von  achtbarer  Seite  gemacht  wurde,  die  .lr- 
teria  pulmonalis  in  diesem  Lehrbuche  übergangen  zu  haben,  ist  somit 
ein  unverdienter.  Die  gedrängte  Kürze  dieses  Buches  erlaubt  mir  nicht, 
mit  Wiederholungen  bereits  gesagter  Dinge  seine  Seiten  zu  füllen.  — Der 
Ductus  arteriosus  Botalli , durch  welchen  der  linke  Ast  der  Pulmonal- 
arterie  mit  dem  concaven  Rande  des  Aortenbogens  Zusammenhänge  be- 
sitzt nach  Langer’s  Beobachtungen  eine  von  diesen  beiden  Getässen 
darin  abweichende  Structur,  dass  das  elastische  Gewebe  in  ihm  nur 
spärlich  vertreten  erscheint,  und  die  bedeutende  Dicke  seiner  Wand 
nur  durch  Kernwucherung  in  der  mittleren  Gefässhaut  bedingt  wird. 

Langer,  zur  Anal.  der  finalen  Kreislaufsorgane  (Zeitschrift  der  Gesellschaft 
der  Wiener  Aerzle,  1857,  XIII.  ßd.,  pag.  328).  Der  Schliessungsprocess  des 
Bütalli'schen  Ganges  erfolgt  nach  Langer  in  der  Art,  dass  vom  dritten  Tage 
nach  der  Gehurt  an,  in  der  Mitte  des  Ganges  Verengerung  eintrilt,  welche 
gegen  die  Arleria  pulmonalis  zu  vorschreilet , während  gegen  die  Aorta  zu 
eine  trichterförmige  Stelle  des  Ganges  offen  bleibt.  Vom  14.  Tage  an  ver- 
kürzt sich  der  eingeschrumpfte  und  durchaus  unwegsam  gewordene  Gang, 
wodurch  an  den  einander  zugekehrlcn  Wandungen  der  Aorta  und  Lungeoschlag- 
ader  konische  Grübchen  entstehen  müssen,  welche  erst  später  verstreichen. 
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Die  Aorta  iätit/w,  erheben  i.  e.  pulsireni  ist  der  Hauptstnnnn des 
ganzen  Schlagadersystems.  Aus  dem  linken  Ventrikel  des  Herzens  ent- 
sprungen, zeigt  sie  dicht  Uber  dem  Ostium  arteriosum  eine  aus  drei,  den 
Valvulis  semilunaribus  entsprechenden,  flachen  Ausbuchtungen  (Sinus 
Yaisalvae)  gebildete  Anschwellung,  Bulbus  aortue.  Dieser  Bulbus  wird 
vom  Anfänge  der  Arteria  pulmonalis , welche  eine  ähnliche  Anschwel- 
lung bildet,  bedeckt,  indem  die  Aorta  hinter  der  Wurzel  der  Lungen- 
schlagader nach  links  und  oben  aufsteigt,  und  zwischen  die  Lungen- 
scldagader  und  die  obere  Hohlvene  zu  liegen  kommt  (Aorta  ascendens), 
sich  dann  bogenförmig  Uber  den  linken  Bronchus,  nach  links  und  hin- 
ten, zum  hinteren  Carum  mediastini  krUinmt  (Arcus  uortar),  und  nun 
in  die  absteigende  Aorta  Ubergeht  ( Aorta  descendenx ).  Der  aufsteigeude 
Theil  der  Aorta  und  die  Luugenschlagader  sind  so  umeinander  gewun- 
den, dass  sie  einen  halben  Schraubengang  einer  links  gedrehten  Spirale 
bilden.  Aus  der  Verlängerung  dieses  Schraubenganges,  welche  während 
des  Eindringens  der  Blutwelle  in  die  Aorta  und  Pulmoualarterie,  nach 
unten  zu  erfolgt,  erklärte  Kornitzer  die  bisher  unerklärt  gebliebene 
Rotations-  und  Hebelbewegung  des  Herzens. 

F.  kornitzer : die  am  lebenden  Herzen  vorgehenden  Veränderungen  cle. 
Sitzungsberichte  der  kais.  Akad.  1857.  pag.  120,  und  dessen  ausführliche 
Abhandlung  in  den  Denkschriften  dieser  Akad.  1 5.  Kd. 

Die  absteigende  Aorta  läuft  durch  die  Brusthöhle  und  Bauchhöhle, 
bis  zum  vierten  Lendenwirbel  herab,  wo  sie  sich  gabelförmig  in  die 
beiden  Arteriae  iliacae  communcs  theilt.  So  lange  die  absteigende  Aorta 
sich  in  der  Brusthöhle  befindet  (vom  dritten  Dis  zum  zwölften  Brust- 
wirbel), ist  sie  im  hinteren  Mittelfellraume  eingeschlossen,  und  liegt 
anfangs  an  der  linken  Seite,  vor  ihrem  Eintritte  in  den  Hiatus  aorticus 
des  Zwerchfells  aber  an  der  vorderen  Seite  der  Wirbelsäule.  In  der 
Bauchhöhle  liegt  sie  vor  den  Lendenwirbeln  mit  geringer  Abweichung 
nach  links. 

a)  Der  aufsteigende  Theil  der  Aorta,  welcher  im  Carum 
pericardii  liegt,  erzeugt  die  beiden  Kranzarterien  des  Herzens.  Da 
das  Herz  ein  Theil  des  Gefässsystems  ist,  so  können  die  Kranzarterien 
immerhin  auch  als  I «ja  vusorum  betrachtet  werden.  Beide  Kranzar- 
terienursprünge fallen  noch  innerhalb  des  Bereiches  der  Sinus  Va/salrae, 
werden  aber  während  der  Systole  durch  die  llalbmondklappcn  nicht 
verschlossen.  Dass  es  so  sei,  lehrt  der  Augenschein,  und  die  allen  ver- 
ständigen Anatomen  bekannte  Thatsaehe,  dass  bei  Injeetion  des  Aorten- 
bogens von  der  Kammer  aus,  sich  die  Kranzarterien  schon  beim  Be- 
ginne der  Injeetion  füllen.  Die  Valvulae  semilunarcs  können  die  Ur- 
sprungsöffnungen der  Kranzarterien  während  der  Systole  der  Kammer 
nicht  vcrschliessen , da  sie  nie  an  die  Wand  der  Aorta  ungedrückt 
werden.  Indem  die  Aorta  während  der  Kammersystole  durch  das  ein- 
strömende Blut  ausgedehnt  wird,  werden  die  freien  Ränder  der  Valvulae 
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semilunares  so  gespannt,  dass  sie  die  Chordae  7.11  den  Dureliselinitts- 
bogen  der  Sinus  Yatsahae  bilden,  und  das  zwischen  den  Yaleulis  semi- 
lunaribus  befindliche  Aortalumen  die  Gestalt  eines  Dreieckes  annimmt. 
Werden  aber  die  Ursprungsöffnungen  der  Kranzarterien  durch  die  Val- 
ruiae  semilunares  nicht  verschlossen,  so  muss  der  Puls  der  Kranzarterien 
mit  dem  der  übrigen  Arterien  des  menschlichen  Kitr^eij^  isochron  sein. 

a)  Die  rechte  Kranzarterie,  Arteria  coronnria  (/extra  s. 
posterior,  liiuft  im  Su/eits  rircu/uris  der  vorderen  Herzfläche  gegen 
den  rechten  Herzrand,  und  um  diesen  herum  «ur  hinteren  platten 
Fläche  des  Herzens,  wo  ihre  Fortsetzung  im  Sulcus  longitudmalis  po- 
sterior bis  zur  Herzspitze  herab  gelangt.  Sie  versorgt  vorzugsweise 
die  Wände  des  Atrium  de.vtrum  und  des  Yentricu/us  dexter , zum 
Theil  auch  jene  des  sinister. 

Die  linke  Kranzarterie,  Arteria  coronaria  sinistru  s.  an- 
terior, ist  in  der  Kegel  etwas  schwächer  als  die  rechte.  Sie  geht  im 
Suleus  circularis  um  den  linken  Herzrand  herum,  sendet  anfangs  in 
der  vorderen  Längenfurche  einen  Ast  bis  zur  Herzspitze  herab,  wel- 
cher mit  dem  Ende  der  Arteria  coronaria  dextra  anastomosirt , und 
verliert  sich  selbst  an  der  hinteren  platten  Fläche  des  Herzens,  wo  sie 
im  Suleus  circularis  mit  der  dextra  anastomosirt.  Es  finden  sieh  so- 
mit zwei  Hniiptanastomosen  der  rechten  und  linken  Kranzarterie,  eine 
im  Suleus  longitadinulis,  die  zweite  im  Sulcus  circularis.  Ausser  den 
von  der  Coronaria  dextra  nicht  versorgten  Wandungen  der  linken 
Kammer  und  Vorkammer,  erhält  auch  das  Septum  rentriculormn  seine 
Arterien  aus  der  Coronaria  sinistra. 

Feber  die  Blutgefässe  in  den  Ilalhmondklappeo  siebe:  Luschka,  in 

den  Sitzungsberichten  der  kais.  Aradeuiic,  1859.  24.  März.  — Meckel 
und  Harrisson  haben  Falle  beobachtet,  wo  nur  Eine  Coronaria  cordis  vor- 
handen war.  Wenn  sie  richtig  gesehen  haben,  so  ist  diese  Anomalie  als 
Thierähnlichkcil  interessant,  indem  bei  Elephas  auch  nur  Eine  Arteria 
coronaria  Vorkommen  soll.  — Die  Kranzschlagadern  des  Herzens  sind  unter 
allen  Arterien  des  menschlichen  Körpers  am  meisten  den  Verknücherungen 
unterworfen,  und  man  war  lange  Zeit  der  Meinung,  dass  jene  paroxvsmen- 
weisc  wiederkehrenden  Erslirkungsanfälle,  welche  die  praktischen  Aerztc  als 
Angina  pectoris  lleberdeni  bezeichnen , durch  Verknöcherung  der  Coronaria 
cordis  bedingt  seien. 

l ebcr  das  Verhallniss  der  Ursprünge  der  Kranzarterien  zu  den  Halhmotid- 
klappen  handelt  ausführlich  ein  von  mir  geschriebener  Artikel,  im  Dccember- 
helt  der  Sitzungsberichte  der  kais.  Akademie,  Jahrgang  1854,  so  wie  meine 
Schrift:  Ueher  die  Selbststeuerung  des  Herzens.  Wien,  1855.  Als  .Nachtrag 
hiezu  siehe  mein  Handbuch  der  topographischen  Anatomie,  3.  Aufl.,  pag.  479. 
— Bestätigungen  meiner  Angaben  lieferten:  £ndemann,  Beitrag  zur  Mechanik 
des  Kreislaufes  des  Herzens,  Marburg,  1856,  und  Rüdinger,  Beitrag  zur 
Mechanik  der  Aorten-  und  Herzklappe,  Erlangen,  1857.  Rildinger  ver- 
wirklichte den  originellen  Einfall,  die  Stellung  der  Valvutae  semilunares  wäh- 
rend der  Systole  und  Diastole  der  Kammern  sichtbar  zu  machen,  auf  die 
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gelungenste  Weise.  Wie  man,  auch  nur  bei  Erwägung  eines  einzigen  Factums 
(des  mit  dem  Pulse  synchronischen  Spritzens  des  oberen  Endes  einer  durch- 
geschnittenen  Coronaria)  noch  gegen  die  Richtigkeit  der  Haller'schen  Lehre 
anstrehen  kann,  ist  mir  nicht  begreiflich. 

b)  Der  Bogen  der  Aorta  grebt  an  seinem  oberen  oder  convexen 
Rande  drei  Gefässen  den  Ursprung:  der  Arteria  anonyma,  Arteria  ca- 
rotis und  subclaria  sinistra. 

aj  Die  Arteria  anonyma  steigt  schräg  vor  der  Luftröhre  und  hin- 
ter der  Vena  anonyma  sinistra  nach  rechts  und  oben,  und  spaltet 
sich  hinter  dem  oberen  Theile  der  Handhabe  des  Brustbeins  in  die 
Arteria  subclavia  und  carotis  dextra , wird  deshalb  auch  Truncus 
brachio-cephalicus  genannt.  Die  Arteria  subclavia  dextra  krümmt  sich, 
nachdem  sie  durch  die  obere  Brustapertur  getreten,  zwischen  Scaienus 
anticus  et  medius  Uber  die  erste  Rippe  zur  Achselhöhle.  Die  Carotis 
dextra  geht  hinter  der  Articulatio  sterno-clavicularis  und  dem  Ur- 
sprünge des  Musculus  sterno-tbyreoideus  bis  zum  oberen  Rande  des 
Sehildkuorpels  am  Halse  hinauf,  wo  sie  in  die  rechte  Carotis  externa 
et  interna  zerfällt. 

ß)  Die  Carotis  sinistra  ist  um  die  Länge  der  Arteria  innominata 
länger  Als  die  rechte.  Sie  liegt,  wegen  schräger  Richtung  des  Aorten- 
bogens nach  links  und  hinten,  tiefer,  und  steigt  mehr  geradlinig  am 
Halse  hinauf  als  die  rechte,  welche  wegen  ihres  Ursprunges  aus  der 
hinter  dem  Manubrium  stemi  gelegenen  Arteria  anonyma,  der  Ober- 
fläche näher  liegt,  und  deshalb  der  Unterbindung  zugänglicher  ist. 

y)  Die  Arteria  subclaria  sinistra  wird  gleichfalls  länger  sein  und 
tiefer  liegen,  als  die  dextra,  stimmt  jedoch  in  allem  Uebrigen  mit  der 
dextra  Uberein. 

c)  Der  absteigende  Theil  der  Aorta  giebt  in  der  Brust- 
höhle meistens  paarige  und  schwache,  in  der  Bauchhöhle  auch  sehr  an* 
sehnliche  unpaarige  Aeste  ab,  welche  in  den  späteren  Paragraphen, 
nach  der  Beschreibung  der  Kopf  - und  Armpulsadern , abgehandelt 
werden. 


§.  325.  Varietäten  der  aus  dem  Aortenbogen  entspringenden 
Schlagadern. 

Nicht  immer  ist  das  Verhältniss  der  aus  dem  Aortenbogen  entsprin- 
genden Arterien  das  geschilderte.  Es  kommen  zahlreiche  Anomalien 
vor,  welche  theils  ihrer  praktischen  Bedeutsamkeit,  thcils  ihrer  Ucbcr- 
cinstimmung  mit  thicrisehen  Bildungen  wegen,  von  Interesse  sind. 
Diese  Abweichungen  lassen  sich  auf  drei  Typen  reduciren:  Verminde- 
rung, Vennehrung,  und  nonnale  Zahl  mit  abnonner  Verästlung  der 
Aortenäste. 

52* 
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a)  Verminderung. 

Sie  erscheint  in  drei  Formen. 

a)  Zwei  Arteriae  anonymae,  deren  jede  in  eine  Carotis  communis  und 
Subclavia  zerfällt.  (Fledermäuse,  einige  Insee tivoren.) 
ß)  Die  Arteria  carotis  sinistra  ist  ein  Zweig  der  Anomina,  welche 
somit  in  drei  Aeste  zertällt.  (Einige  Affen,  reissende  Thiere,  Beut- 
ler und  Nager.)  Diese  Form  kann  auch  mit  Versetzung  Vorkom- 
men (Zagorsk  i,  Tiedemanm,  wo  der  erste  Ast  des  Aortcnlmgens 
die  Arteria  subclavia  dextra,  der  zweite  die  Anonyma  ist,  welche 
sieh  in  die  Carotis  dextra  und  sinistra  theilt. 
y)  Alle  Aeste  des  Aortenbogens  sind  in  einen  Stamm  verschmolzen 
(vordere  Aorta),  welcher  erst  später  sieh  in  die  gewöhnlichen  drei 
Aortenäste  theilt.  Dieser  Fall,  der  bisher  nur  einmal  von  Klinz 
(Abhdl.  der  Josephin.  Akad.  Wien,  1787.  1.  Bd.i,  und  ein  zweites 
Mal  von  mir,  an  einem  Embryo  mit  Synoplithalinie , beobachtet 
wurde,  ist  Regel  bei  den  Einhufern  und  Wiederkäuern,  deren  Aorta, 
ohne  einen  Bogen  zu  bilden,  sieh  in  eine  vordere  und  hintere  theilt. 

Am  häufigsten  findet  sieh  die  Form  ß).  — Der  von  Meckel  angeführte 
Fall  (Hdb.  der  menschl.  Anal.  3.  Bd.  pag.  84.),  wo  zwei  Anonymae  vorkamen, 
deren  eine  beide  Suhclaviae,  die  andere  die  beiden  Carotiden  erzeugte,  ist  der 
seltenste. 

b)  Vermehrung. 

Sie  begreift  folgende  Spielarten. 

a)  Die  Arteria  rertebralis  sinistra  entspringt,  wie  beim  Seehund,  zwi- 
schen Carotis  und  Subclavia  sinistra.  Kommt  häufig  vor.  Der 
isolirte  Ursprung  der  Carotis  und  Subclavia  auf  der  linken  Seite 
prädisponirt  zur  linkseitigen  Astvermehrung  des  Aortenbogens,  und 
da  die  Arteria  vcrtcbralis  sinistra  aus  der  Subclavia  sehr  nahe  an 
ihrem  Ursprünge  entsteht,  so  wird  es  eben  die  Verlebraiis  sinistra 
sein,  deren  Ursprung  von  allen  übrigen  Acsten  der  Subclavia  auf 
den  Aortenbogen  Überträgen  werden  kann. 
ß)  Eine  überzählige  unpaare  SckilddrUsenarterie  (Arteria  thyreoidea 
ima  s.  Neubaueri)  entspringt  zwischen  Anonyma  und  Carotis  sinistra, 
und  steigt  auf  dem  vorderen  Umfange  der  Trachea  zur  Schilddrüse 
empor.  Sie  kommt  mit  und  ohne  Mangel  einer  der  beiden  norma- 
len unteren  Sehilddrüseuarterien  vor,  und  ist  im  ersteren  Falle 
stärker.  Eine  bezüglich  des  Luftröhrenschnittes  chirurgisch  - wich- 
tige Anomalie.  Wurde  bei  keinem  Säugethier  gesehen. 
y)  Eine  Arteria  mummaria  interna  oder  thymicu  entspringt  von  der 
vorderen  Wand  des  Aortenbogens. 

d)  Fehlen  der  Anonyma,  und  dadurch  bedingter  isolirter  Ursprung 
der  Subclavia  und  Carotis  dextra  aus  dem  Aortenbogen  (Walltisch- 
bildung I. 
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Iui  Falle  d können  auch  Versetzungen  Platz  greifen,  worunter  jene 
die  merkwürdigste  ist,  wo  die  Subclavia  de.rtra  hinter  der  Subclavia 
sinistra  entspringt,  und  um  zur  rechten  Seite  zu  gelangen,  zwischen 
Luft-  und  Speiseröhre,  oder  Speiseröhre  und  Wirbelsäule,  nach  rechts 
binttberläufk  Das  Prager  Museum  besitzt  4,  das  Wiener  Museum  3 
solche  Fälle,  in  deren  einem  die  Subclavia  de.rtra  selbst  aus  der  ab- 
steigenden Aorta  entspringt.  Dass  durch  den  anomalen  Verlauf  der 
rechten  Subclavia,  Compression  der  Speiseröhre,  und  dadurch  die  soge- 
nannte Dysphayia  lusoriu  entstünde,  wäre  nur  bei  aueurysmatiseher  Aus- 
dehnung des  GefUsses  möglich.  Dass  aber  diese  Abweichung  ohne  Dys- 
phagie bestehen  kann,  ist  durch  viele  Beobachtungen  eonstatirt.  Meinem 
geehrten  Freunde,  Herrn  Prof.  Oehl  in  Pavia,  verdanke  ich  die  in- 
teressante Mittheilung,  dass  zwei  mit  dieser  Anomalie  behaftete  Indi- 
viduen link  händige  waren.  Es  wäre  sehr  wohl  möglich,  dass  eine 
Versetzung  des  Ursprungs  der  Subclavia  deartra  hinter  jenen  der  sinistra, 
in  Folge  der  durch  sie  gegebenen  Abschwächung  des  Kreislaufes  in  der 
rechten  Extremität,  den  Gebrauchsvorzug  der  linken  bedingt,  und  somit 
die  Causa  anatomica  einer  bisher  unerklärt  gebliebenen  Erscheinung  auf- 
gefunden sei. 

Die  so  eben  angeführten  Abweichungen  setzen  eine  Vermehrung  auf  vier 
Summe.  Vermehrung  auf  fünf,  sind  Combinationen  derselben,  mit  oder  ohne 
Versetzung.  Vermehrung  auf  sechs  ist  äusserst  selten,  und  entsteht  durch  Zer- 
fallen der  Anonyma,  mit  gleichzeitiger  Isolirung  beider  Arleriae  verlebratet 
(Tie  de  mann ).  — Da  die  Tlieilungsslelle  der  Carotis  communis  so  hoch 
am  Halse  liegt , so  werden  es  vorzugsweise  die  Acste  der  Arleria  subclavia 
sein,  welche  eine  Vermehrung  der  Bogenkste  der  Aorta  bedingen.  Nur  in 
einem  von  Malacarnc  beobachteten  Falle  entsprangen  die  Carolis  ejclema 
el  inlerna  beider  Seilen  symmetrisch  aus  den  beiden  Schenkeln  eines  gespal- 
tenen Aortenbogens,  welche  sich  erst  an  der  Wirbelsäule  zur  einfachen  Aorta 
vereinigen.  (Ringförmiger  Aortenlypus  der  Amphibien  ) 

c)  Normale  Zahl  mit  abnormer  Verästlung. 

Sie  äussert  sich: 

a)  Als  Verschmelzung  beider  Carotiden  zu  einer  Anonyma,  welche  zwi- 
schen Subclavia  dejetra  et  sinistra  entspringt,  wie  bei  Elephas. 
ß)  Als  Einbeziehung  der  Carotis  sinistra  in  den  Stamm  der  Anonyma, 
mit  gleichzeitigem  isolirten  Ursprung  der  Vertebralis  sinistra,  oder 
einer  Mammaria  interna. 

Nebst  diesen  l'rspningsabwcichungcn , kann  der  ganze  Bogen  der  Aorta 
eine  abnorme  Richtung  nehmen,  und  sich,  wie  es  in  der  Klasse  der  Vügcl 
normgemäss  vorkommt,  Uber  den  rechten,  statt  über  den  linken  Bronchus 
krümmen,  um  entweder  an  der  rechten  Seile  der  Wirbelsäule  zu  bleiben 
(wie  bei  allgemeiner  Versetzung  der  Eingeweide),  oder  noch  in  der  Brusthöhle 
sich  zur  linken  Seile  hinüber  zu  begeben. 
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Die  Carotis  communis  theilt  sich,  nachdem  sie  nur  in  seltenen  Fäl- 
len, und  zwar  nur  auf  der  rechten  Seite,  eine  Arteria  thyreoidea  supe- 
rior,  inferior,  oder  ima  abgegeben,  in  gleicher  Höhe  mit  dem  oberen 
Schildknorpelrande  in  die  Carotis  externa  et  interna. 

Morgagni  ist  bis  jetzt  der  einzige  Anatom  geblieben,  welcher  die 
Carotis  comnmnis  sich  schon  anderthalb  Zoll  Uber  ihrem  Ursprünge  theilen  sah. 

. Der  Name  Carotis  stammt  von  xi'tQog,  mit  welchem  Ausdrucke  die  älte- 
sten griechischen  Aerzte  jene  Form  von  Sopor  bezeichnelen,  welche  in  Folge 
gewisser  Hirnverletzungen  vorkommt,  und  mit  starker,  aber  auffallend  langsamer 
Pulsation  der  grossen  ilalsgcßfsse  einhergeht.  Bei  Celsus  heisst  die  Carotis 
deshalb  Arteria  soporifera. 

Die  äussere  Kopfschlagader,  Carotis  externa  s.  faciulis , ver- 
sorgt die  Weichtheile  des  Kopfes,  mit  Ausschluss  des  Gehirns,  des  Seh- 
organs und  der  Stirne.  Sie  liegt  im  Trigonum  cerricaJe  superius  vor- 
und  einwärts  von  der  Carotis  interna,  wird  vom  Platysma  myoides,  dem 
hochliegenden  Blatte  der  Fascia  colli,  und  der  Vena  facialis  communis 
bedeckt,  steigt  anfangs  zwischen  dem  hinteren  Bauche  des  ßirenter 
maxillae  und  dem  Musculus  stylo-glossus,  später  durch  die  Substanz  der 
Parotis  empor,  und  theilt  sich  hinter  dem  Halse  des  Gelenkfortsatzes 
des  Unterkiefers  in  ihre  beiden  Endäste : die  oberflächliche  Schläfe-  und 
innere  Kieferarterie.  Die  Aeste,  welche  sie  auf  diesem  Laute  abgiebt, 
sind: 

1.  Die  obere  Schilddrttsenarterie,  Arteria  thyreoidea  supe- 
rior , deren  Stärke  im  geraden  Verhältniss  zur  Grösse  der  Schilddrüse 
steht.  Sie  entspringt  dicht  Uber  der  Theilung  der  Carotis  communis, 
und  geht,  vom  oberen  Bauche  des  Musculus  omo-hyoideus  bedeckt, 
bogenförmig  zum  oberen  Rande  der  Schilddrüse  herab.  Sie  erzeugt 
auf  diesem  Wege  gewöhnlich  die  Arteria  laryngea,  welche  die  Mem- 
brana hyo-thyreoidea  durchbohrt,  um  sich  im  Innern  des  Kehlkopfes 
zu  verästeln.  Hierauf  schickt  sie  Muskeläste  zum  Omo-,  Sterno-,  Thy- 
reo-hyoideus,  und  Slerno-tbyreoideus,  und  verliert  sich  zuletzt,  nachdem 
ihre  Endzweige  eine  Strecke  weit  an  der  Oberfläche  der  Schilddrüse 
geschlängelt  herabliefen,  im  Parenchym  derselben. 

Nicht  ganz  selten  hat  cs  den  Anschein , als  ob  die  Arteria  thyreoidea 
superior  aus  dem  Stamme  der  Carotis  communis,  dicht  vor  ihrer  Theilung  in 
die  externa  und  interna,  entstünde.  — Ein  das  Ligamentum  crico-lhyreoideum 
durchbohrender  Zweig  der  Arteria  thyreoidea  superior,  verdient,  nicht  seiner 
tirössc,  sondern  seiues  constanlen  Vorkommens  wegen,  angeführt  zu  «erden. 
Man  konnte  ihn  Arteria  crico  - thyreoidea  nennen.  Ausnahmsweise  ist  die 
Arteria  laryngea  ein  selbstständiger  Zweig  der  Carotis  externa,  und  zwar 
der  zweite. 

2.  Die  Zungenarterie,  Arteria  tingualis,  entspringt  in  gleicher 
Höbe  mit  dem  Comu  magnum  des  Zungenbeins,  wird  in  ihrem  Laufe 
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nach  vorn  und  oben  vom  vorderen  Bauch  de»  Biventer  und  dem  Mus- 
culus  stylo-kyoideus  bedeckt,  und  dringt  zwischen  Ilyo-glossus  und  Con- 
strictor  pharyngis  medius  nach  innen  und  oben  in  daB  Zungenfleisch  ein. 
Ihre  Aeste  sind: 

a)  Der  Ramus  hyoideus , welcher  läng»  des  oberen  Zuugenbein- 
raudes  mit  dem  der  anderen  Seite  anastomosirt.  Fehlt  zuweilen,  und 
ist,  wenn  er  vorkommt,  von  höchst  unerheblicher  Bedeutung.  Haller 
nennt  ihn  perpetuus  quidem , magnitudine  vero  diversus. 

ßl  Die  schwache  Arteria  dorsalis  linguue  zur  Schleimhaut  der 
Zungenwurzel. 

y)  Die  Arteria  sublingualis,  welche  am  Boden  der  Mundhöhle 
Uber  dem  Museuhts  mylo-hyoideus,  und  unter  der  Glandula  sublingua- 
lis,  nach  vom  zieht,  und  mittelst  einiger  Zweige,  welche  den  Muscu- 
lus  mylohyoideus  durchbohren,  mit  den  Aesten  der  Arteria  suhmentalis 
anastomosirt. 

d)  Die  Arteria  ranina  s.  profunda  lingnae,  welche,  als  Fortse- 
tzung des  Stammes  der  Arteria  lingualis,  und  stark  geschlängelt,  neben 
dem  Zungenbändchen  in  die  Zunge  eindringt,  und  an  der  Zungen- 
spitze nicht  bogenförmig  (wie  Krause  und  Theile  anfllhrcu)  in 
die  der  anderen  Seite  übergeht,  sondern  nur  durch  Capillaräste  mit 
dieser  sich  verbindet.  Mikroskopische  Injectionen  durch  Eine  Arteria 
ranina  gemacht,  füllen  nie  die  Gefilsse  der  anderen  Zungenhälfte. 

Wir  beobachteten  an  einer  kinilcsleiche  eine  Arteria  lingualis,  welche 
am  unteren  Rande  des  vorderen  Bauches  des  Biventer  maxillae  Ins  in  die 
Nähe  des  Kinns  verlief,  dort  den  Mylo-hyoideus  durchbohrte,  und  mit  dersel- 
ben Arterie  der  andern  Seite,  welche  eben  so  verlief,  zwischen  den  beiden 
Genio-Ityoidei,  in  den  Genio-glossus  eindrang. 

3.  Die  äussere  Kieferarterie,  Arteria  maadllaris  e-rterna,  so 
stark  wie  die  lingualis , mit  welcher  sie  zuweilen  aus  einem  kurzen  ge- 
meinschaftlichen Stamme  entspringt,  zieht  durch  die  Regio  submarilla- 
ris  in  einer  Furche  der  UnterkieferspeicheldrUse  nach  vom,  krUramt 
sich  am  vorderen  Rande  der  Insertion  des  Masseters  zum  Antlitz  hinauf, 
und  verläuft  in  starken  SchlangenkrUmmungen,  nach  aussen  vom  Mund- 
winkel, zur  Seite  der  Nase  empor,  auf  welchem  Wege  sie  vom  Risorius 
Santorini,  Zygomaticus  major  et  minor  bedeckt  wird.  Ihre  bedeuten- 
deren Nebenäste  sind: 

a)  Die  Arteria  submentalis.  Sie  geht  zwischen  dem  vorderen 
Bauch  des  Biventer  und  Mylo-hyoideus  nach  vom,  versorgt  die  Glan- 
dulu  submarillaris  und  ihre  Nachbarschaft,  biegt  sieb  zum  Kinn  hinauf, 
wo  sie  mit  den  von  anderen  Stämmen  hier  anlangenden  Schlagadern 
(Arteria  mentalis,  eoronaria  lubii  inferioris,  und  submentalis  der  ande- 
ren Seite)  in  Haut  und  Muskeln  sich  verliert. 

ß)  Die  Arteria  palati/ui  ascendens  s.  pharyngo-pulatina , steigt 
neben  dem  Pharynx  in  die  Höhe,  versorgt  den  inneren  FlUgelmuskel, 
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den  weichen  Gaumen  und  die  Schleimhaut  des  Rachens  in  der  Nähe 
der  Rachenmündung  des  Tuba  Eustachii. 

y)  Die  Arteria  tonsillaris  entspringt  wie  die  frühere  an  der  inne- 
ren Seite  des  Unterkieferwinkels,  und  verliert  sich  in  der  Seitenwand 
des  Schlundkopfes  und  in  der  Mandel. 

d)  Muskeläste  zu  den  Kaumuskeln  und  Antlitzmuskeln  um  die 
Mundspalte  herum,  worunter  die  Arteria  coronaria  labri  superiorix  et 
injerioris  besonders  bemerkenswerth  sind.  Beide  verlaufen  im  wulsti- 
gen Theile  der  Lippe,  der  Schleimhaut  näher  als  dem  Integument,  ge- 
gen die  Mittellinie,  wo  sie  mit  ihren  gleichnamigen  Gegnern  anasto- 
mosiren,  und  dadurch  einen  Kranz  um  die  Mundöffnung  bilden,  wel- 
cher jedoch  zuweilen  nicht  vollständig  ist,  und  aus  dessen  oberem 
Bogen  die  unwichtige  Arteria  septi  mobilix  nasi  entspringt.  Stülpt 
man  die  eigene  Oberlippe  vor  dem  Spiegel  um,  so  kann  man  den 
Puls  der  Arteria  coronaria  in  der  Nähe  des  Mundwinkels  sehr  deut- 
lich sehen.  Die  übrigen  Muskeläste,  deren  Grösse,  Zahl  und  Ur- 
sprung sehr  differirt  (Rami  buccales,  masseteriei,  etc.)  anastomosiren 
vielfach  mit  der  Arteria  infraorbitalis , transversa  Jariei,  buceina- 
loria,  etc. 

e)  Die  Arteria  angularis  ist  die  Fortsetzung  des  Stammes  der 
Maxillaris  externa.  Sie  geht  hinter  dem  Nasenflügel  nach  aufwärts, 
und  führt  diesen  Namen,  weil  sie  mit  dem  am  inneren  Augenwinkel 
auf  den  Nasenrücken  übergehenden  Ramus  dorsalis  nasi  der  Arteria 
opltihalmira  anastomosirt.  Sie  giebt  zum  Nasenflügel  die  Rnmos 
alares,  und  zum  Nasenrücken  einige  Ramos  dorsales  nasi. 

An  einem  Präparate  der  kiesigen  Sammlung  kommt  die  Arteria  angularis 
aus  der  Transversa  faciei,  indem  die  Maxillaris  externa  als  Coronaria  labii 
superiorix  endet.  Ick  kake  es  auck  mekrraals  gesehen , dass  die  Arteria  an- 
gularis, als  Fortsetzung  der  Maxillaris  externa,  direct  in  das  Ende  der  Arteria 
ophlhalmica  am  inneren  Augenwinkel  einmilndele.  Ich  habe  seihst  die  Fron- 
talis  als  Ende  der  Maxillaris  externa  angetroITen. 

Die  Arteria  thyreoidea  Superior,  lingualis,  und  maxillaris  externa,  ent- 
springen sämmlliclt  aus  der  vorderen  Peripherie  der  Carotis  externa,  weil  die 
Verästlungsbezirke  derselben  vor  ihrem  Ursprünge  liegen. 

4.  Zwischen  dem  Ursprünge  der  Arteria  thyreoidea  superior  und 
lingualis  entsteht  ganz  gewöhnlich  aus  der  Carotis  e.rtema  ein  ansehn- 
licher Ramus  muscularis  pro  musculo  sternorleidomastoideo,  der  am  vor- 
deren Rande  des  genannten  Muskels  eine  Strecke  weit  herabsteigt,  be- 
vor er  sich  in  ihn  einsenkt  Oft  ist  er  nur  ein  Zweig  der  oberen  Schild- 
drüsenarterie. 

Im  hiesigen  Museum  befindet  sich  ein  Fall,  wo  dieser  Ramus  slemorlei- 
domastoideus  mit  einem  ähnlichen  aus  der  Aurieularis  posterior,  welcher  am 
vorderen  Rande  des  Kopfnickers  herahläuft,  im  starken  Bogen  anastomosirt. 

Von  der  inneren  Peripherie  der  Carotis  ejeterna  entsteht: 

5.  Die  ansteigende  Rachenarterie,  Arteria  pbaryngeaascen- 
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dens.  Sie  entspringt  entweder  in  gleicher  Höhe  mit  der  Arleria  lingua- 
lis,  oder  tiefer  als  diese,  und  steigt  an  der  Seitenwand  des  Pharynx 
empor.  Sie  sendet  gewöhnlich  zwei  Zweige  zur  hinteren  Rachenwand, 
deren  oberer  bis  zur  Anheftung  des  Rachensackes  an  der  Schädelbasis 
sich  verbreitet.  Dann  entlässt  sie  einen,  zum  Foramen  jugutare  auf- 
steigenden Ast,  welcher  die  hier  austretenden  Nerven  mit  Zweigen  ver- 
sorgt, hierauf  selbst  in  die  Schädelhöhle  eintritt , um  als  accessorische 
Arteriit  meningea  zu  enden.  Die  Arteria  pa/atina  ascendens,  welche  in 
der  Regel  ein  Ast  der  Maxillaris  externa  ist,  entspringt  öfters  aus  ihr, 
jedoch  nicht  so  häufig,  dass  dieser  Ursprung  nach  Krause  als  Norm 
angesehen  werden  könnte. 

Es  ereignet  sieb-  nicht  ganz  selten,  Hass  Hie  Arleria  pharyngea  ascendens 
ans  Her  Carotis  interna  entspringt.  Dasselbe  gilt  aurh  Dir  Hie  gleich  folgende 
Arleria  nccipitalis.  Ich  habe  zwei  Kalle  vor  mir,  in  welchen  das  Ende  Her 
Ehnn/ngea  ascendens  mit  Her  Carotis  interna  durch  den  Canalis  carotieus  in 
Hie  Schädelhühle  eindrtngt,  und  sich  in  jener  Partie  der  harten  Hirnhaut  ver- 
astell, welche  die  Sella  turcica  utngiebl,  und  den  Sinus  cavernosus  bildet. 

Die  beiden  folgenden  Aeste  6 und  7 entspringen  von  der  hinteren 
Peripherie  der  Carotis  externa. 

6.  Die  Ilinterhauptarterie,  Arleria  occipitalis,  entspringt  etwas 
über  der  Arteria  maxillaris  externa,  wird  vom  hinteren  Bauche  des 
Uicenler  maxiilue  bedeckt,  und  geht  unter  der  Insertion  des  Kopfnickers 
ant  Warzenfortsatz  nach  hinten  und  oben  zum  Os  occipitis,  wo  sie  vom 
Miiscnlas  traehelo-mastoideus  und  Splenius  capitis  bedeckt  wird,  und 
zwischen  letzterem  Muskel  und  dem  Cucullaris  an  die  Oberfläche  tritt, 
um,  in  zwei  Endäste  gespalten,  zwischen  Galea  aprmmrotica  und  Haut 
des  llinterkopfes  bis  zum  Scheitel  hinauf  sich  zu  verästeln.  Sie  giebt, 
ausser  unconstantcn  Aesten  zum  oberen  Ende  des  Kopfnickers,  nur  zwei 
besonders  benannte  Zweige  ab: 

o)  Die  Arteria  meningea  posterior  extenia,  welche  durch  das 
Foramen  mastoideum  zur  harten  Hirnhaut  geht. 

,ii  Die  absteigende  Nackenarterie,  Arteria  cerviculis  de- 
scendens,  welche  auch  mehrfach  vorkommt,  zwischen  Splenius  und 
Complexus  nach  abwärts  zieht,  und  die  Nackenmuskeln  mit  Blut 
versieht. 

Wir  sahen  mehrmals  den  vorderen  Endasl  der  Arleria  occipitalis  an  der 
Sulura  mastoidea  in  die  Diploü  eindringen,  und  nach  kurzem  Verlauf  daselbst, 
wieder  zur  Oberfläche  zurllckkehren.  Als  Thier.1hnlichkcit  nicht  unbedeutsam, 
indem  ich  bei  den  Edentaten  eine  ronstante  und  sehr  ansehnliche  Arteria 
diploftiea  magna  nachgewiesen  habe.  — Narb  Cruveilhier  soll  ein  Zweig 
der  Occipitalis  durch  das  Foramen  parietale  zur  barten  Hirnhaut  gelangen. 

7.  Die  hintere  Ohrarterie,  Arteria  aurieuiaris  posterior,  welche 
am  vorderen  Rande  des  Processus  mastoideus  aufsteigt,  die  hintere  un- 
tere Partie  der  Parotis  durchbohrt,  und  die  feine  Arteria  stglo-ma- 
stoidea  durch  das  Griffel  warzenloch  in  den  Fallopi’schen  Kanal  absendet. 
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aus  welchem  sie  durch  den  CanaUeulus  chordae  tt/mpani  in  die  Pauken- 
höhle tritt,  um  die  Schleimhaut  der  läuteren  Abtheilung  derselben,  so 
wie  der  Cellulae  mastoideae,  den  Musculus  stapedius  und  die  Membrana 
tt/mpani  (mit  einem  hinter  dem  Manubrium  mallei  herablaufenden  Zweig- 
chen)  zu  versorgen.  Hinter  dem  Ohre  thcilt  sich  die  Arteria  auricularis 
posterior  in  zwei  Zweige,  deren  vorderer  die  Ohrmuschel,  deren  hinterer 
die  Weichtheile  hinter  dem  Ohre  ernährt,  und  zuletzt  mit  den  Neben- 
ästen der  Arteria  occipitalis  und  temporalis  superßcialis  anastomosirt 
Ich  finde  einen  constanten  tiefliegenden  Ast  der  Auricularis  posterior, 
durch  die  ganze  Länge  der  Jncisura  mastoidea  verlaufen. 

Die  Arteria  slylo-masloidea  geht  in  seltenen  Fällen,  deren  ich  zwei  be- 
sitze, nicht  durch  das  Griffel warzcnloch , sondern  durch  eine  eigene  Oeffming 
der  unteren  Paukenhühlentvand  in  das  Carum  tympani,  steigt  Uber  das  Pro- 
montorium (in  einen  knöchernen  Kanal  oder  llalhkanal  eingeschlosscn)  zum 
Stapes  empor,  läuft  zwischen  den  Schenkeln  desselben  durch,  und  hegieht  sich 
durch  eine  Oeffnung  der  oberen  Wand  der  Paukenhöhle  zur  barten  Hirnhaut. 

8.  Wandelbare  Muskelzweige,  Rami  pten/goidei,  masseterici,  und 
DrUsenäste  ftlr  die  Parotis. 

Nach  Abgabe  dieser  Aeste  theilt  sich  die  Carotis  externa  in  ihre 
zwei  Endäste  9 und  10. 

9.  Die  oberflächliche  Schläfenarterie,  Arteria  temporalis, 
ist  der  eine  Endast  der  Carotis  externa,  steigt  Uber  die  Wurzel  des 
Jochfortsatzes  zur  Schläfegegend  auf,  liegt  auf  der  Fascia  temporalis, 
und  zerfällt  früher  oder  später  in  zwei  Zweige,  den  vorderen  und 
hinteren.  Der  vordere  bildet  einen  Bogen  nach  vorn  und  oben, 
versorgt  mit  seinen  Aesten  die  Haut  der  Schläfe  und  Stirngegend,  und 
anastomosirt  mit  der  Arteria  frontalis  und  den  übrigen  Schlagadern  des 
Schädeldaches.  Der  hintere,  schwächere,  steigt  mehr  geradlinig  zum 
Scheitel  empor,  und  nimmt  an  der  Bildung  der  Blutgefässnetze  der  Kopf- 
sehwartc  Antheil.  Bei  bejahrten  Individuen  sieht  man  den  geschlängel- 
ten Verlauf  der  Arteria  temporalis  durch  die  Ilautbcdcckung  hindurch, 
Die  Nebenäste  des  Stammes  der  Arteria  temporalis  sind: 

a)  Die  Arteria  transversa  faeiei.  Sie  geht  mit  und  Uber  dem 
Durtus  Stenonianus  quer  bis  in  die  Gegend  des  Foramen  infraorbitale, 
giebt  Aeste  in  die  Parotis,  den  Kau-  und  Backenmuskel,  den  Orbicularis 
palpebrarum,  die  Zi/gomatici  und  den  Levator  anguli  oris,  und  anasto- 
mosirt mit  der  Arteria  irfraorbitalis,  den  Muskelästen  der  Arteria 
maxillaris  externa,  und  der  von  der  Arteria  maxilluris  interna  stam- 
menden Arteria  buccinatoria.  Sie  ist  zuweilen  doppelt,  zuweilen  sehr 
schwach,  kann  aber  so  stark  werden,  dass  sie  die  fehlenden  Gesichts- 
vcrästlungen  der  Arteria  maxillaris  externa  ersetzt. 

ß)  Die  Arteria  temporalis  media  durchbohrt  die  Fascia  lempora- 
lis,  um  sich  im  Fleische  des  Muscutus  temporalis  aufzulösen. 

y)  Zwei  bis  drei  Arteriae  auriculares  anteriores  inferiores,  und 
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die  Arteria  auricularis  anterior  superior  zum  äusseren  Gehörgang  und 
zur  Ohrmuschel. 

d)  Die  Arteria  sygomatico-orbitalis  entspringt  Uber  dem  Joch- 
bogen, und  geht  schief  Uber  die  Fascia  temporalis  nach  vorn  und 
oben  gegen  den  Margo  supraorbitalis,  wo  sie  mit  der  Stirn-,  Thränen- 
und  vorderen  Schläfenarterie  anastomosirt. 

10.  Die  innere  Kieferarterie,  A rteria  maxillaris  interna.  Sie 
ist  der  zweite  Endast  der  Carotis  externa,  und  bietet  verwickeltere  Ver- 
hältnisse, als  die  Übrigen  Zweige  derselben,  dar.  Da  sie  zu  allen  Höhlen 
des  Kopfes  Aeste  sendet,  wird  sie  Überhaupt  tiefer  liegen  und  schwerer 
darstellbar  sein,  als  die  Übrigen  Schlagadern  des  Schädels.  Um  den 
Stammbaum  ihrer  Verästlungen  leichter  zu  Überblicken,  soll  der  Lauf 
der  Arterie  in  drei  Abschnitte  gebracht  werden.  Der  erste  liegt  an 
der  inneren  Seite  des  Processus  condyloideus  des  Unterkiefers,  der  zweite 
zwischen  den  beiden  Flügelmuskeln,  der  dritte  in  der  Fossa  pterygo- 
paiatina. 

a.  Aus  dem  ersten  Abschnitte  entspringen: 

o)  Die  Arteria  auricularis  profunda  für  den  äusseren  Gehörgang. 

ß)  Die  Arteria  tympanica  fUr  die  vordere  Abtheilung  der  Trom- 
melhöhle. Sie  dringt  durch  die  Fissura  Glaseri  ein. 

y)  Die  Arteria  alreolaris  inferior  steigt  zwischen  dem  inneren 
Seitenbande  des  Unterkiefergelenkes,  und  dem  Aste  der  Maxilla  in- 
ferior, zur  hinteren  (inneren)  Oeffnung  des  Unterkieferkanals  herab, 
durchläuft  diesen,  giebt  den  Wurzeln  der  Zähne  haarfeine  Ramulos 
dentales,  tritt  durch  das  Kinnloch  hervor  und  anastomosirt  durch  ihre 
Endzweige  mit  der  Arteria  coronaria  labii  inferioris  und  submentalis. 
Vor  ihrem  Eintritte  in  den  Unterkieferkanal  entsendet  sie  die  im  Sul- 
cus mylo-hyoideus  verlaufende  dünne  Arteria  mylo-hyoidea  zum  gleich- 
namigen Muskel. 

b.  Aus  dem  zweiten  Abschnitte  entstehen: 

o)  Die  mittlere  Arterie  der  harten  Hirnhaut,  Arteria 
meningea  mrdia  s.  spinosa.  Sie  steigt  an  der  inneren  Fläche  des  Mus- 
culus  pterygoideus  extemus  zum  Foramen  spinosum  auf,  giebt  Aeste 
an  diesen  Muskel,  so  wie  an  die  Tuba  Eustachii,  und  den  Tensor 
und  Levator  palali  mollix,  und  betritt  die  Schädelhöhle,  wo  sie  zuerst 
die  Arteria  petrosa  in  der  Furche  der  oberen  Fläche  der  Pyramide 
zur  Apertura  spuria  canalis  Fullopiae  sendet.  Diese  kleine  und  so- 
mit bedeutungslose  Arterie  theilt  sich  in  zwei  Zweigehen,  deren  eines 
in  die  Trommelhöhle  gelangt,  den  Tensor  tympani  und  die  Schleim- 
haut des  Cari  tympani  ernährt,  während  das  andere  den  Nervus  fa- 
cialis im  Fallopi ’schen  Kanal  begleitet,  und  nur  durch  Capiliarnetze, 
nicht  durch  directc  Anastomose,  mit  der  Arteria  stylo-mastoidea  sich 
verbindet.  Hierauf  theilt  sich  die  Arteria  spinosa  in  einen  vorderen 
grösseren,  und  hinteren  kleineren  Ast,  welche  in  den  Gefässfurchen 
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des  grossen  KeilbeinflUgels,  der  Schuppe  des  Schläfebeins  und  des 
Scheitelbeins  sich  baumförmig  verzweigen,  die  Dura  mater,  und  die 
Diploö  des  Schädelgewölbes  ernähren. 

Im  hiesigen  anatomischen  Museum  befinden  sich  zwei  Injeclionspräparate 
der  Arleria  meningea  media  von  Kindesleichen,  an  «eichen  Aeste  dieser  Arterie 
durch  die  Stirnfontanelle,  und  durch  die  Sutura  sagiltalis  in  die  »eichen 
Sehädeldecken  (Ibergehen. 

Zuweilen  existirt  noch  eine  accessorische  Arleria  meninyea  media.  - 
als  Ast  der  eben  beschriebenen,  welcher  vor  ihrem  Eintritte  in  die 
Schädelhöhle  entspringt,  sich  hinter  dem  Ramus  tertius  paris  quinti  ver- 
birgt, diesen  Nerv,  die  Eustachi’sche  Trompete,  und  die  Muskeln  des 
weichen  Gaumens  versorgt,  und  durch  das  Foramen  orale  in  die  Schä- 
delhöhlc  kommt,  wo  er  das  Ganglion  Gassen'  und  die  nächste  Partie  der 
harten  Hirnhaut  mit  Aesten  betheilt.  — Die  Arleria  lacnjmalis  habe 
ich  zweimal  aus  dem  vorderen  Aste  der  meningea  media  entstehen 
gesehen. 

ß)  Muskeläste,  welche  mit  den  vom  dritten  Aste  des  Quintus 
entsprungenen  Muskelnerven  sich  vergesellschaften.  Für  den  Masseter 
der  Ramus  massetericus , welcher  durch  die  Incisura  semilunaris  des 
Unterkieferastes  zu  seinem  Bestimmungsorte  gelangt;  für  den  Bucci- 
nator  der  Ramus  bucciuatorius , zwischen  Unterkieferast  und  Muscu- 
lus  buccinutor  zum  Antlitz  gehend,  wo  seine  Aeste  mit  der  Arleria 
infraorbitalis,  transrersa  fariei,  und  den  Muskelzweigen  der  Arleria 
maxillaris  externa  Netze  bilden;  fltr  die  beiden  Fltlgelmuskel  die 
Rami  pterggoidei;  ftlr  den  Schläfemuskel  die  beiden  Arteriae  tempora- 
les profundae,  eine  anterior  und  posterior.  Die  vordere  schickt  durch 
den  Canalis  sygomaticus  temporalis  einen  Ast  in  die  Augenhöhle,  der 
mit  der  Arleria  lacnjmalis  anastomosirt. 

■/)  Die  obere  Zahnarterie,  Arleria  alreolaris  superior,  deren 
Zweige  durch  die  Löcher  an  der  Tuberositas  maxillae  superioris  zu 
den  hinteren  Zähnen  und  dem  Zahnfleisch  des  Oberkiefers,  und  zu 
der  Schleimhaut  der  Highmorshöhle  eindringen. 
c.  Aus  dem  dritten  Abschnitte  bilden  sich  durch  Zerfallen  des- 
selben : 

o)  Die  Unteraugenhöhlenarterie,  Arleria  infraorbitalis. 

Sie  verläuft  so,  wie  ihr  Name  sagt,  schickt  Zweigehen  in  die  Augen- 
höhle zur  Periorbita,  zum  Rectus  und  Obliquus  inferior , abwärts  lau- 
fende Aestchen  zur  Schleimhaut  der  Highmorshöhle  und  zu  den  vor- 
deren Zähnen,  zertheilt  sich  nach  ihrem  Austritte  in  die  Muskeln, 
welche  den  Raum  zwischen  Maryo  infraorbitalis  und  Oberlippe  ein- 
nehmen, und  anastomosirt  in  zweiter  und  dritter  Linie  mit  den  übri- 
gen Antlitzarterien. 

ß)  Die  absteigende  Gaumenarterie,  Arteria  pa/atina  de- 
scendens  s.  pterygo-palatma.  Sie  giebt  zuerst  die  Arteria  vidiana  ab. 
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welche  mit  dem  Nerven  dieses  Namens  nach  rückwärts  geht,  um  in 
der  oberen  Partie  des  Pharynx  zu  enden,  und  mit  der  Arteria  pha- 
rynyea  ascendens  zu  anastomosiren.  Dann  steigt  sie,  in  drei  Aeste 
gespalten,  durch  die  Canales  palatini  desccndentes  herab,  ver- 
sieht den  weichen  Gaumen  und  die  Mandel,  und  schickt  ihren  läng- 
sten und  stärksten  Ast  (Arteria  pulutina  anterior),  dem  harten  Gau- 
men entlang,  bis  zum  Zahnfleisch  der  Schneidezähne.  Ein  feiner 
Ast  derselben  dringt  durch  den  Canaiis  ineixhus  zum  Boden  der 
Nasenhöhle. 

7)  Die  Nasenhöhlenarterie,  Arteria  spheno-pa/atina  s.  na- 
sa/is  posterior.  Sie  kommt  durch  das  Foramen  spheno-pa/atinim  in 
die  Nasenhöhle,  deren  hintere  Schleimhautpartie  sie  mit  Zweigen 
versieht.  Einer  derselben  läuft  am  Septum  narium  herab,  und  ana- 

stomosirt  mit  der  Arteria  pa/atina  anterior  und  der  Arteria  septi, 

einem  Aste  der  Coronaria  tabii  superioris. 

her  Stammbaum  der  Arteria  maxillaris  interna  behauptet  insofern  eine 
gewisse  Selbstständigkeit , als  nicht  leicht  einer  seiner  Zweige  von  einer  an- 
deren Kopfscblagader  entspringt,  oder  er  selbst  einen  Ast  abgiebt,  der  nicht 
unter  den  angeführten  stellt.  Die  Abweichungen  in  Zahl  und  Ursprung  der 
ihm  aiigehürigcn  Aeste  haben,  ihrer  tiefen  Lage  und  Unzugänglichkeit  wegen, 
kein  besonderes  chirurgisches  Interesse.  Die  vielen  Aehnlichkeilen,  welche  die 
Verzweigungen  der  Arteria  maxillaris  interna  mit  den  Acsten  des  2.  und 

3.  Quinlusastcs  haben,  werden  sich  ihrem  Studium  als  sehr  förderlich  be- 
währen. 

F.  Schlemm,  de  artcriarum,  praeserlim  faciei  anastnmosibus.  Berol.,  1821. 

4.  — Ejusdem,  artcriarum  capitis  superficialium  icon  nova.  Berol.,  1830.  fol. 
— Eine  ltcihe  vortrefflicher  Präparate  über  die  Verästlungen  der  Carotis  ex- 
terna wird  im  Wiener  anatomischen  Museum  aufbewahrt. 


§.  327.  Verästlung  der  Carotis  interna. 

Die  Carotis  interna  geht  anfangs  auf  der  äusseren  Seite  der  Ca- 
rotis externa  nach  aufwärts,  krümmt  sich  dann  hinter  ihr  weg  nach  in- 
nen und  oben,  und  wird  von  ihr  durch  den  Musculus  sty/o-glossus  und 
sty/o-pharyngeus  getrennt.  Bevor  sie  in  den  Canaiis  caroticus  eindringt, 
macht  sie  eine  zweite  Krümmung,  deren  Convexität  nach  innen  sieht 
Ihr  Verlauf  extra  canalem  raroticum  ist  somit  umgekehrt  S-fÖrmig  ge- 
krümmt. Diese  Krümmungen  sind  im  injicirten  Zustande  ausgesprochen. 
Im  Canaiis  caroticus  macht  sie  die  dritte,  im  Sinus  cavernosus  die  vierte, 
und  jenseits  desselben,  beim  Uebergange  zur  Basis  des  Gehirns,  die 
fünfte  Krümmung.  Im  Canaiis  caroticus  sendet  sie  ein  feines  Aestchen 
zur  Schleimhaut  der  Trommelhöhle  (llamulus  carotico-tympanicus),  und 
im  Sinus  cavernosus  erzeugt  sie  2 — 3 kleine  Zweige,  welche  sich  im 
Ganglion  Gassen,  in  der  Hypophysis  cerebri,  uud  in  der  um  den  Türken- 
sattel herum  befindlichen  Partie  der  harten  Hirnhaut  auflösen.  Ihre 
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wichtigeren  Aeste  entspringen  erst  nach  ihrem  Austritte  aus  dem  Sinus 
cavernosus.  Diese  sind : 

a)  Die  Augen  arterie,  Arteria  ophthalmica.  Sie  entspringt 
aus  der  convexen  Vorderwand  der  fllnften  Krümmung,  geht  mit  dem 
Nertus  opticus,  an  dessen  äusserer  unterer  Seite  sie  liegt,  durch  das 
Foramen  opticum  in  die  Augenhöhle,  schlägt  sich  hierauf  Uber  den 
Sehnerv  nach  innen , geht  unter  dem  Musculu t obliquus  superior  an  der 
inneren  Orbitalwand  nach  vorn,  und  zerfällt  unter  der  Rolle  in  die  Ar- 
teria frontatis  und  dorsalis  nasi.  Auf  dieser  Wanderung  erzeugt  sie 
folgende  Zweige: 

a)  Die  Arteria  centralis  retinae,  welche  iu  der  Axe  des  Sehner- 
ven zur  Netzhaut  verläuft. 

ß)  Die  Arteria  lacrymalis.  Sie  zieht  an  der  äusseren  Orbital- 
wand nach  vorn,  giebt  eine  oder  zwei  hintere  Ciliararterien  ab,  sendet 
Zweige  in  den  CanaUs  zyyomaticus  facialis  und  teinporalis,  welche 
mit  der  Arteria  transversa  faeiei  und  teinporalis  profunda  anterior 
anastomosiren,  versorgt  die  Thränendrüsen,  und  theilt  sich  am  äusse- 
rep  Augenwinkel  in  eine  Arteria  palpebralis  externa  superior  et  in- 
ferior. Nicht  selten  schickt  sie  durch  die  Fissura  orbitalis  superior  einen 
Zweig  zur  Schädelhöhle,  welcher  sich  in  der  harten  Hirnhaut  ramifi- 
cirt,  oder  mit  dem  vorderen  Aste  der  Arteria  meningea  metlia  ana- 
stomosirt. 

y)  Muskeläste  für  den  Bewegungsapparat  des  Bulbus.  Ihre  Zweig- 
ehen verlängern  sich  über  die  Inscrtionsstclle  der  Muskeln  hinaus  zur 
Conjunctiva  bulbi.  — a,  ß und  / entspringen  von  der  Arteria  Ophthal- 
mien, während  diese  an  der  äusseren  Seite  des  Sehnerven  liegt. 

d)  Die  Arterine  ciliares  postirae  lonyae  et  breres.  Es  finden  sich 
immer  nur  2 lonyae,  und  3 — 4 breves.  Sie  durchbohren  die  Sklero- 
tica  um  die  Eintrittsstelle  des  Sehnerven  herum.  Die  lonyae  verlau- 
fen zwischen  Choroidea  und  Sklerotica  an  der  Schläfen-  und  Nasen- 
seite des  Augapfels  nach  vom,  und  verlieren  sich,  wie  in  §.  206  ge- 
zeigt wurde,  im  Tensor  ehoroideae  und  in  der  Iris.  Die  breres  ver- 
ästeln sich  nur  in  der  Choroidea.  Die  Arterine  ciliares  antieae  stam- 
men nicht  aus  der  Arteria  ophthalmica,  sondern  aus  deren  Aesten, 
und  meistens  aus  den  Muskelästeu.  Ihre  Zahl  variirt  von  6—10  und 
darüber,  und  ihre  Bestimmung  ist  dieselbe  mit  jener  der  Ciliares  po- 
sheae  lonyae.  Eine  Arteria  ciliaris  postiea  longa  durchbohrt,  wie  ich 
öfters  sah,  das  lianglion  ciliare. 

e)  Die  Arteria  supraorbitalis  geht  über  dem  Levator  palpebrae  su- 
perioris  nach  vorn,  und  durch  das  Foramen  supraorbitale  oder  eine 
gleichnamige  Incisur  zur  Stirn,  um  in  Haut  und  Muskeln  zu  ver- 
schwinden. — ö und  t entstehen,  während  die  Arteria  ophthalmica 
den  Sehnerv  kreuzt.  Die  folgenden,  £ — t,  nehmen  ihren  Ursprung 
jenseits  der  Kreuzung  der  Arteria  ophthalmica  mit  dem  Sehnen’. 


Digitized  by  Google 


§.  327.  Verästlung  der  Carotis  interna.  831 

t)  Die  Arteria  ethmoidalis  anterior  et  posterior.  Die  anterior 
geht  durch  das  gleichnamige  Loch  in  die  Schädelhöhle,  giebt  hier 
die  unbedeutende  Arteria  meningea  anterior  ab,  dringt  mit  dem  Ner- 
vus ethmoidatis  des  ersten  Trigeminusastes  durch  das  vorderste  Loch  der 
Siebplatte  in  die  Nasenhöhle,  und  verschickt  ihre  Zweige  zu  den  vor- 
deren Siebbeinzellen,  dem  Sinus  frontalis,  und  der  vorderen  Abthei- 
lung der  Nasenhöhle.  Die  posterior  ist  viel  kleiner,  und  geht  durch 
das  Foramen  ethmoidale  posterius  direct  und  ohne  Umweg  zu  den 
hinteren  Siebbeinzellen. 

ijl  Die  Arteria  palpebralis  interna  superior  et  inferior,  welche 
am  inneren  Augenwinkel  unter  der  Holle  entspringen,  den  Saccus 
tacrymalis,  die  Caruncula  und  die  Con/unctiva  palpebrarum  mit  feinen 
Zweigen  ausstatten,  dann  in  die  betreffende  Palpebra  eindringen,  und 
zwischen  dem  Tarsusknorpel  und  dem  Sphincter,  höchstens  eine  Linie 
vom  freien  Lidrand  entfernt,  nach  aussen  lauten,  um  den  von  der 
Arteria  tacrymalis  abgegebenen  Arteriis  pa/pebra/ibus  extemis  zu  be- 
gegnen, und  mit  ihnen  direct  zu  anastomosiren,  wodurch  der  soge- 
nannte Arcus  tarseus  superior  et  inferior  zu  Stande  kommt. 

tt)  Die  Arteriu  frontalis  schlägt  sich  um  das  innere  Ende  des 
Margo  supraorbitalis  zur  Stirn  empor,  wo  sie  von  den  Muskeln  be- 
deckt wird,  diesen  Aeste  verleiht,  und  perforirendc  Heiser  in  die  Stirn- 
haut schickt.  Sie  wird  mit  allen  hier  ankommenden  Arterien  (Ar- 
teria temporalis  anterior,  sygomatico-orbitalis , supraorbitalis)  sich  in 
Verbindung  setzen. 

i)  Die  Arteria  dorsalis  nasi  durchbohrt  Uber  dem  Ligamentum 
palpebrale  internum  den  Musculus  orbicularis,  und  anastomosirt,  neben 
dem  Nasenrücken  herabsteigend,  mit  dem  Ende  der  Arteria  maxilla- 
ris  externa  (Angularis),  oder  mit  einem  Nascnrückenast  derselben. 

Cru  veil  liier  citirl  einen  von  Prof.  Dubreuil  in  Montpellier  beobach- 
lelen  Fall,  in  welchem  die  Arteria  ophtlialmica  nicht  aus  der  Carotis  interna. 
sondern  aus  der  Meningea  media  entsprang,  und  nicht  durch  das  Foramen 
opticum,  sondern  durch  das  Süssere  Ende  der  Fissura  orbilalis  superior  in 
die  Augenhöhle  gelangte.  Die  früher  angeführte  Beobachtung  des  Ursprungs 
der  Arteria  tacrymalis  aus  dem  vorderen  Aste  der  Meningea  media  kann  als 
ein  Vorspiel  dieser  merkwürdigen  Anomalie  angesehen  werden. 

b)  Die  Arteria  communicans  posterior,  welche  neben  dem  Infundi- 
bulum  nach  rückwärts  läuft,  um  mit  der  aus  der  Arteria  basi/aris  ent- 
standenen Profunda  cerebri  zu  anastomosiren,  und  den  Circulus  Willisit 
(§.  328)  erzeugen  zu  helfen. 

c)  Die  Arteria  choroidea  für  das  Adergeflecht  der  Seitenkaminer. 
Sie  geht  am  äusseren  Hände  des  Peduncu/us  cerebri  nach  hinten,  dann 
nach  oben  in  das  Unterhorn  der  Seitenkaminer  zum  Plexus  cboroideus. 
Sie  ist  der  schwächste  Zweig  der  Carotis  interna. 

d)  Die  Arteria  corporis  callosi,  ßalkenschlagader.  Sie  geht. 
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mit  jener  der  anderen  Seite  stark  convcrgirend , naeh  vorn,  verbindet 
sich  mit  ihr  durch  einen  Querast  (Arleria  communicans  anterior),  und 
steigt  vor  dem  Balkcuknie  zur  oberen  Fläche  des  Corpus  caUosum  hinauf, 
liegt  aber  nicht  in  der  Längenfurche  derselben,  sondern  neben  oder 
Uber  ihr,  oder  an  der  inneren  Seite  der  Hemisphären,  zu  deren  liand- 
wülsten  sie  ihre  Zweige  versendet. 

e)  Die  Arteria  J'ossue  Syfoii,  die  Fortsetzung  der  Carotis  interna, 
folgt  der  Fossn  Sylvii,  und  schickt  ihre  Zweige  zum  vorderen  und  un- 
teren Gehiralappen,  zwischen  welchen  eben  die  Sylvi’sche  Furche  liegt. 

Die  Endäsle  der  Carotis  interna,  als  welche  b,  c,  <1  und  e angesehen 
werden  können , sind , so  viel  ich  gesehen  habe , durchaus  nicht  symmetrisch 
gestellt,  nnch  auf  beiden  Seiten  an  limfang  gleich.  Oh  stammt  die  rechte 
und  linke  Arteria  corporis  callosi  aus  Einer  Carotis,  wo  dann  die  Arteria 
communicans  anterior  fehlt.  Die  Arleria  communicans  posterior  fehlt  zu- 
weilen auf  Einer  Seile,  und  variirt  an  Grosse  sehr  aulTallend.  Ich  sah  selbst 
die  Arleria  fossae  Sylcii  auf  der  linken  Seite  nicht  als  Ast  der  Carotis  in- 
terna, sondern  der  Arteria  pro/unda  cerebri.  Das  Cegentheil  dieser  Abnor- 
mität wird  dadurch  gegeben , wenn  sich  eine  starke  Arteria  communicans 
posterior  unmittelbar  in  die  .lrlerio  profunda  cerebri  verlängert,  welche  mit 
der  Arleria  basilaris  (§.  32S)  gar  nicht,  oder  durch  einen  dünnen  Zweig 
zusamnienliängt.  Doppeltwerden  der  Arleria  communicans  anterior,  oder 
Kehlen  derselben,  indem  die  beiden  Italkenarlerien  zu  einem  unpaaren  Stamm 
verschmelzen,  ist  nicht  so  selten. 


§.  328.  Verästlung  der  SchlDsselbeinarlerie. 

Die  Schlüssclbeinarterie,  Arteria  subclavia,  fuhrt  in  der  be- 
schreibenden Anatomie  (aber  nicht  in  der  topographischen,  s.  §.  329) 
diesen  Namen  nur  von  ihrem  Ursprünge  bis  zur  Austrittsstelle  zwischen 
dem  vorderen  und  mittleren  Scalenus.  Man  muss  zugeben , dass  diese 
Grenzbestimmung  der  Arteria  suhelaria  eine  ganz  willkürliche,  ja  über- 
dies eine  mit  dem  Namen  des  Gefdsses  im  Widerspruche  stehende  ist, 
indem  das  Stück  der  Arterie,  zwischen  Ursprung  und  Austritt  zwischen 
deu  Scaleni,  mit  dem  Schlüsselbein  in  gar  keine  Beziehung  tritt.  Die 
rechte  ist  gewöhnlich  etwas  stärker  als  die  linke.  Die  rechte  ist  ferner 
um  die  ganze  Länge  des  Truncus  anonymus  kürzer  als  die  linke.  Der 
Verlauf  beider  ist  nicht  geradlinig,  sondern  bildet  einen  nach  oben  con- 
vexen Bogen  Uber  der  ersten  Kippe,  welcher  für  die  linke  schärfer  als 
für  die  rechte  ist. 

Halhertsma  zeigte  zuerst,  «lass,  wenn  filier  der  ersten  Bruslrippe  noch 
eine  sogenannte  llalsrippe  (siehe  Note  zu  §.  113)  vorkommt,  die  Schlüsselbein- 
arterie  sich  (Iber  diese,  und  nicht  Uber  die  erste  Bruslrippe  wcgkrilmmt. 
Dieses  ist  jedoch  nur  dann  der  Kall,  wenn  die  Länge  der  llalsrippe  nicht 
unter  2 Zoll  beträgt.  Ist  sie  kürzer,  so  reicht  sic  nicht  so  weit  nach  voru, 
um  auf  den  Verlauf  der  SchlUsselbcinarterie  einen  ahlenkenden  Einfluss  nehmen 
zu  künucn.  (Archiv  für  die  holländischen  Beiträge  zur  Natur-  und  Heilkunde, 
I.  Bd.,  pag.  4 7.) 
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Die  Sehlüsselbeinarterie  erzeugt  fünf  Aeste.  Vier  davon  entsprin- 
gen aus  ihr,  bevor  sie  in  den  Zwischenraum  des  vordem  und  mittlem 
Sealenus  eingeht;  der  fünfte  zwischen  diesen  Muskeln,  oder  jenseits 
derselben.  Diese  fünf  Aeste  sind: 

Die  Wirbelarterie,  Arleria  vertebralis.  Sie  ist  der  stärkste  von 
den  fünf  Aesten  der  Arteria  subclavia,  steigt  eine  kurze  Strecke  hinter 
der  Thyreoidea  inferior  am  äusseren  Rande  des  Miisculus  longus  colli 
herauf  und  begiebt  sich  durch  das  Loch  im  Querfortsatz  des  sechsten 
Halswirbels  (nur  selten  schon  des  siebenten,  Meckel,  Bichat)  in  den 
Wirbelschlagaderkanal.  Wegen  querer  Richtung  des  Schlagaderloches 
im  Epistropheus,  und  wegen  starker  Entwicklung  der  Massae  laterales 
des  Atlas,  kann  die  Richtung  der  Arteria  vertebralis,  vom  zweiten 
Halswirbel  an,  keine  senkrecht  aufsteigendc  sein.  Das  Geftiss  muss 
vielmehr,  um  durch  das  Foramen  occipitale  maynum  in  die  Schädel- 
höhle einzudringen,  vier  Krümmungen  machen:  die  erste  im  Querfort- 
satz des  Epistropheus  nach  aussen,  die  zweite  zwischen  Querfortsatz 
des  Atlas  und  Epistropheus  nach  oben,  die  dritte  im  Querfortsatz  des 
Atlas  nach  oben  und  innen,  die  vierte  zwischen  dem  hinteren  Halbring 
des  Atlas  und  der  seitlichen  Peripherie  des  Hinterhauptloches  nach  vor- 
und  aufwärts.  Die  vierte  Krümmung  durchbohrt  die  Membrana  obtu- 
ratoria  posterior  und  die  harte  Hirnhaut.  Von  ihrem  Ursprünge  bis 
zum  Eintritte  in  die  Schädelhöhle  giebt  die  Arteria  vertebralis  folgende 
Zweige  ab: 

01  Tiamos  musculares , filr  die  an  den  Wirbelquerfortsätzen  ent- 
springenden Muskeln. 

ji)  Homos  spinales,  welche  in  den  Kückgratkanal  durch  die  Fo- 
ramina  interrertebralia  eindringen,  die  dura  mater  der  Medulla  spi- 
nalis,  den  Bandapparat  und  die  Knochen  der  Wirbelsäule  ernähren, 
und  das  Rückenmark  selbst  mit  vorderen  und  hinteren  Aestchen  um- 
greifen, welche  mit  der  vorderen  und  hinteren  Rückcnmarksarterie, 
so  wie  mit  den  nächst  oberen  und  uutcren  liamis  spinn  Uhus  dersel- 
ben Seite  anastomosiren. 

y)  Die  Arteria  meningea  posterior , welche  zwischen  Atlas  und 
Foramen  occipitale  entspringt,  mit  dem  Stamme  der  Arteria  vertebra- 
lis in  die  Schädelhöhle  gelangt,  und  in  der  harten  Hirnhaut  der  un- 
teren Gruben  des  Hinterhauptbeins  sich  verbreitet 

ln  der  Schädelhöhle  verbindet  sich  die  Arteria  vertebralis  vor  der 
Medulla  oblonguta  mit  jener  der  anderen  Seite  zur  uupaaren  Grund- 
schlagader, Arteria  basilaris,  welche  zwischen  dem  I’ons  VaroU  und 
dem  Clivus  des  Os  basilare,  nach  auf-  und  vorwärts  geht,  bis  sie  Uber 
den  Pons  hinaus  ist,  und  in  die  beiden  tiefen  Gehirnarterien, 
Arteriu  profunda  cerebri  de.rlra  et  sinistra,  zerfällt. 

Vor  der  Vereinigung  beider  Wirbelarterien  zur  Arteria  basilaris 
giebt  jede  ab : 
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Digitized  by  Google 


834 


§.  32S.  Verästlung  der  SclillUselbcinarterie. 


o)  Eine  vordere  und  hintere  RUekenmarksarterie,  Ar- 
teria spinalis  anterior  et  posterior.  Die  vordere  verbindet  sieh  mit 
jener  der  anderen  Seite  zu  einem  eintachen  Stämmchen,  welches 
längs  des  Sulcus  lontjitudinalis  anterior  der  Medulla  spinaJis  etwas 
geschlängelt  herabläuft,  und  mit  den  Komis  spinalibus,  die  durch  die 
Foramina  inlerrertebralia  eintreten,  einfache  oder  insclftirmige  Ana- 
stoinoscn  bildet.  Die  hintere  fliesst  mit  der  anderseitigeu  nicht  zu 
Einem  Stämmchen  zusammen,  anastomosirt  aber  wohl  durch  ver- 
mittelnde Bogen  mit  ihr  und  den  Ilamis  spinalibus. 

ß)  Die  Arteria  cerebelli  inferior  posterior,  zu  dem  hinteren  Ab- 
schnitt der  unteren  Gegend  des  kleinen  Gehirns.  Sie  giebt  Aeste 
zum  Unterwurm,  und  zum  Plexus  c/wroideus  des  Venlriculus  quartus. 

•/)  Die  Arteria  cerebelli  inferior  anterior,  zum  vorderen  Ab- 
schnitt der  unteren  Kieinhimgegend,  und  der  Flocke. 

Aus  der  Arteria  basitaris  entspringen : * 

a)  Die  Arteria  auditiva  interna,  welche  in  den  inneren  Gehör- 
gang  eintritt,  und  ihre  Zweigehen  durch  die  grösseren  Löcher  der 
Maculae  cribrosue,  und  des  Tractus  spiralis,  zu  den  häutigen  Bläs- 
chen des  Vorhofs,  und  zur  Lamina  spiralis  schickt. 

ß)  Die  Arteria  cerebelli  superior.  Diese  geht  am  vorderen  Rande 
des  Pons  nach  aussen,  und  neben  den  Corpus  quadrigeminum  zur 
oberen  Fläche  des  kleinen  Gehirns. 

Die  beiden  Arteriae  profundae  ccrebri  sind  die  Spaltungsäste  der 
Arteria  basilaris,  senden  kleine  Zweige  durch  die  Subslantia  perfo- 
rata  media  zum  Plexus  choroideus  der  dritten  Hirnkammer,  nehmen 
die  Arlerias  communicantes  posteriores  von  den  inneren  Carntidcn 
auf,  schlagen  sieh  um  die  Pedunculi  cerebri  nach  rück-  und  aufwärts, 
schicken  Aeste  durch  den  Querschlitz  zum  Plexus  choroideus  medius, 
und  verbreiten  ihre  Endzweige  au  den  hinteren  Lappen  des  grossen 
Gehirns. 

Eine  bisher  nicht  beobachtete  abnorme  Ursprungsweise  der  Wirbelarlcrie 
sahen  wir  kürzlich  an  einer  Kimlesleirhe.  Die  Arteria  rertebralis  dexlra  ent- 
sprang nämlich  hinter  der  Subclavia  sinislra  und  lief  in  schiefer  Richtung 
hinter  der  Speiseröhre  und  vor  der  Wirbelsäule  nach  rechts  hinüber  zum  Fo- 
rainen  transcersarium  des  sechsten  Halswirbels.  Sie  hatte  somit  denselben 
anomalen  Ursprung  und  Yerlaul,  welchen  man  bisher  nur  von  der  Subclavia 
dexlra  kannte. 

Die  Wirhelarlerie  betritt  nicht  selten  erst  am  5.  oder  4.  Wirbel  den 
Schiagaderkanal.  Sie  kommt  auch  doppelt,  seihst  dreifach  vor,  in  welchem 
Kalle  ihre  Wurzeln  nicht  durch  dasselbe  Querfortsalzloch  eintreten.  Immer 
vereinigen  sich  die  vervielfältigten  Wirbelarterien  im  Querforlsalzkanal  zu  einem 
einfachen  Stamm.  Dcide  Wirbelarterien  diflerirfn  häufig  an  Stärke.  Die  Ba- 
silararlerie  bildet  iir  seltenen  Fällen  durch  Spaltung  und  Wiedervereinigung 
Inselii,  wodurch  ihre  Uebercinslipunung  mit  den  Arleriit  spinalibus  sich  deut- 
lich kundgiebt.  J.  Davy  (Edinb.  Med.  and  Surg.  Journal.  1S38.  pag.  4.) 
entdeckte  in  der  Basilararteric  eine  senkrechte,  bandartige  Scheidewand,  als 
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Trennungsspur  zwischen  den  verschmolzenen  Wirbelartcrien , und  l’ehergang 
zur  Juilaposilion.  Weher  sah  die  Basilararterie  durch  ein  Loch  in  der  Sal- 
tellehne  gehen. 

Siehe  meine  Beobachtungen  über  Abnormitäten  der  Wirbel-  und  Basilar- 
arterie, in  den  mcd.  Jahrb.  Oesterr.  1S42.  Juli.  pag.  217,  und  A.  F.  Wal- 
ther, de  vasis  vertebralibus.  Lips.,  1730. 

Durch  die  Verbindung  beider  Arteriae  communicantes  posteriores 
mit  den  als  Arteriae  profunder  cerebri  bezeichneten  Spaltungsästen  der 
unpaaren  Arteria  basilaris  wird  die  Carotis  interna  mit  der  Arteria 
vertebralis  in  eine  für  die  gleichmässige  Blutvertheilung  im  Gehirne 
blichst  wichtige  Anastomose  gebracht,  welche  als  Circulus  arteriosus 
Willisii  bezeichnet  wird.  Der  Circulus  Willisii  ist,  streng  genommen, 
kein  Kreis,  sondern  ein  Polygon,  und  zwar  ein  Sechseck,  wenn  die 
beiden  Arteriae  corporis  callosi  zu  Einem  kurzen  Stammelten  ver- 
schmelzen , — ein  Siebeneck,  wenn  ihre  Verbindung  durch  einen  Quer- 
ast (Arteria  communicans  anterior)  bewerkstelligt  wird.  Der  Willis’sche 
Aderring  schliesst  das  Chiasma,  das  Tuber  dnereum  mit  dem  Trichter, 
und  die  Corpora  mammillaria  ein;  er  entspricht  somit,  der  Lage  nach, 
der  Sellu  turcica. 

b)  Die  innere  Brustarterie,  Arteria  mammnria  interna.  Sie 
entspringt  von  der  unteren  Peripherie  der  Arteria  subclavia,  gegenüber 
der  Arteria  vertebralis,  läuft,  mässig  bogenförmig  nach  vorn  und  aus- 
sen gekrümmt,  zur  hinteren  Fläche  der  vorderen  Brustwaud,  wo  sie 
hinter  den  Rippenknorpeln,  und  neben  dem  Seitenrande  des  Brustbeins, 
herabsteigt.  Zwischen  dem  sechsten  Kippenknorpel  und  dem  Processus 
xiphoideus  sterni  löst  sie  sich  in  die  Arteria  epigastrica  superior  und 
musculo-phrenica  auf. 

Zweige  derselben  sind  (nebst  den  unbedeutenden,  aber  constanten 
Arteriae  mediastinicae , thymicue,  und  der  ineonstanten  bronchialis  an- 
terior): 

a)  Die  schwache  Arteria  pericardiaco-phrenica , welche  mit  dem 
Nervus  phrenieus  an  der  Seitenwand  des  Herzbeutels  zum  Zwerchfelle 
gelangt. 

ß)  Die  Arteriae  intercostales  anteriores,  zwei  für  jeden  Intcr- 
costalraum,  eine  obere  stärkere,  und  untere  schwächere,  welche  auch 
sehr  oft  mittelst  eines  kurzen  gemeinschaftlichen  Stämincbcns  ent- 
stehen. Sie  gehen  in  den  sechs'  oberen  Zwischenknorpelräumcn  nach 
aussen,  und  anastomosiren  mit  den  von  der  Brustaorta  entspringen- 
den, stärkeren  und  längeren,  hinteren  Zwischenrippenschlagadern. 

Sie  schicken  gleich  nach  ihrem  Ursprünge  Hamas  pehforantes  zur 
Haut  und  den  Muskeln  der  .vorderen  Thoraxwand.  Im  weiblichen 
Geschlechte  sind  die  Rami  perforuntes _ des  zweiten  bis  fünften  Inter- 
costalraums  stärker  als  die  übrigen,  da  sie  nicht  unansehnliche  Aeste 
(Arteriae  mammariue  exlernae ) zur  Brustdrüse  abzugeben  haben. 
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Oefters  sind  die  Rami  perforantes  selbstständige  Aeste  der  Mam- 
maria  interna. 

Die  beiden  Endäste  der  Mammaria  interna  sind  die  Musculo-phre- 
nica  und  Epigastrica  superior.  Sie  verhalten  sich  wie  folgt. 

Die  Arteria  muscuio-phrenica  verläuft  längs  des  Ursprunges  der 
Pars  costalis  diaphragmutis  schief  nach  aussen  und  unten  herab,  und 
giebt  die  Arteria*  intercottales  anteriores  für  die  fünf  unteren  Zwi- 
schenrippenräume ab.  Sie  ist  also  die  eigentliche  Fortsetzung  der  Mam- 
maria interna. 

Die  Arteria  epigastrica  superior  dringt  zwischen  dem  siebenten 
Rippenknorpel  und  dem  Schwertfortsatz,  selten  durch  ein  Loch  des 
letzteren , in  die  Scheide  des  geraden  Bauchmuskels,  wo  sie  auf  der  hin- 
teren Fläche  des  genannten  Muskels,  gegen  den  Naltel  herabzieht,  ihre 
Aeste  theils  in  dem  Fleische  des  Reetus  lässt,  theils  als  perforirend 
zur  Haut  der  Regio  epigastrica  schickt,  und  allenthalben  mit  der  Ar- 
teria epigastrica  inferior  (aus  der  Arteria  crura/is)  und  den  übrigen 
Bauchmuskclarterieu  anastomosirt.  Die  Anastomosen  mit  der  Epiga- 
strica inferior  bedingen  ein  verkehrtes  Griissenverhültniss  beider  Gefässe. 

Ich  sah  die  Epigastrica  superior  rtflcrs  mit  der  entgegengesetzten  durch 
einen  hinter  dciu  Srhwerllbrtsalz  vorbeilaufeiulcn  Verbindungsast  anastoransiren. 
Cruveilhicr  sab  diesen  Verbindungsast  vor  dein  Schwerlknorpel  vorbeizieben. 
Feine  Aestchen  der  Muscuio-phrenica  laufen  im  Ligamentum  Suspensorium 
hepatis  zur  Leber. 

Die  Arteria  mammaria  interna  entspringt  abnormer  Weise  ans  der  Ano- 
nyma, dem  Aortenbogen,  dem  Truncus  thgreo-cervicalis , ist  auf  beiden  Sei- 
ten oder  nur  auf  einer  doppelt.  Einen  höchst  merkwürdigen  Fall  und  einzig 
in  seiner  Art  besitze  ich,  wo  die  Arteria  mammaria  dexlra  im  4.  Zwisrhen- 
rippenrauin  den  Thorax  verlässt,  und  sich  unter  dem  5.  Rippenknorpel  wieder 
in  ihn  zurilckbegiebt. 

C)  Die  Schilddrüsen-Nackenarterie,  Truncus  thyreo-cerri- 
calis.  Ein  der  Arteria  verlekralis  nur  wenig  an  Stärke  nachstehender 
Stamm,  welcher  vor  der  Arteria  rertebratis  am  inneren  Rande  des 
Scalenus  anticus  bis  zum  fünften  Halswirbel  emporsteigt,  sich  hinter  der 
Carotis  communis  nach  innen  und  unten  krümmt,  die  Luft-  und  Speise- 
röhre mit  kleinen  Zweigen  versieht,  und  mit  zwei  starken  Endästen  am 
unteren,  und  am  Seitenrande  der  Schilddrüse  aufhört,  welche  mit  der 
Arteria  thyreoidea  superior  derselben  Seite,  und  der  inferior  der  ent- 
gegengesetzten, anastomosiren.  Ein  Ramus  lartjngeus  gelangt  unter 
dem  Constrictor  pharyngis  inferior  zur  hinteren  Kehlkopfwand,  wo  er 
mit  der  Arteria  laryngea  aus  der  Thyreoidea  superior  anastomosirt. 

Während  dieses  Verlaufes  erzeugt  sic: 
a)  Die  aufsteigende  Nackenarteric,  -Irteria  cervicaiis 
asccndens.  Sie  geht  auf  den  Muskeln  vor  den  Wirbelquerfortsätzen 
bis  zum  Schädel  hinauf,  versorgt  die  tiefen  Hals-  und  Nackenmus- 
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kein,  und  anastomosirt  mit  den  Muskelästen  der  Arteria  vertebralis, 
cerricalis  descendens , und  cerricalis  profumla. 

ß)  Die  oberflächliche  Nackenarterie,  Arteria  cerricalis 
superficialis.  Sie  entspringt  fast  immer  aus  der  Arteria  cerricalis 
ascendeus,  läuft  über  dem  oberen  Rande  des  Schlüsselbeins  nach  aus- 
und  rückwärts  durch  die  Fossa  supraclariculuris , ist  hier  nur  durch 
das  Platysma  und  das  hochliegende  Blatt  der  Fuscia  cerricalis  be- 
deckt, geht  dann  unter  den  Musculus  cucullaris,  in  welchem  sie  sich, 
so  wie  in  den  beiden  Spleuiis  und  Rhomboideis,  auflöst. 

y)  Die  quere  Schulterblattarterie,  Arteria  transversa  sca- 
pulae.  Sie  zieht  hinter  dem  Schlüsselbein  quer  nach  aussen,  sendet 
den  Ramus  acromialis  zur  Schulterhöhe,  geht  durch  die  Incisura  sca- 
pulae  zur  oberen  Grätengrube,  und  hinter  dem  Collum  scapulae  zur 
unteren  Grätengrube  herab,  und  giebt  allen  Muskeln , mit  denen  sie 
in  Berührung  kommt,  Zweige. 

d)  Die  Rippen -Nackenschlaga der,  Truncus  costo-cervicalis. 
Ein  kurzer,  hinter  dem  Scalenus  anticus  aufsteigender  Stamm,  welcher 
sich  in  folgende  zwei  Zweige  theilt: 

a)  Die  obere  Zwischenrippenarterie,  Arteria  intercosta- 
lis  suprema,  welche  vor  dem  Halse  der  ersten  und  zweiten  Rippe 
herabsteigt,  und  die  Arlerius  intercostales  Air  den  ersten  und  zwei- 
ten Zwisehenrippenraum  abschickt. 

(Sl.Die  tiefe  Nackenarterie,  Arteria  cerricalis  profunda 
welche  zwischen  dem  Querfortsatz  des  siebenten  Halswirbels  und  der 
ersten  Rippe  nach  hinten,  und  in  den  tiefen  Naekenmuskeln  nach 
aufwärts  läuft,  um  in  der  dritten  und  vierten  Schichte  der  Nacken- 
muskeln sich  zu  ramificiren.  Anastomosen  mit  den  übrigen  Cer- 
vicalschlagadern  fehlen  nicht.  Ist  am  Querfortsatz  des  siebenten 
Halswirbels  eine  Halsrippe  entwickelt,  so  zieht  sich  die  tiefe  Nacken- 
arterie zwischen  dieser  accessorischen  und  der  regulären  ersten 
Rippe  hin. 

e)  Die  quere  Nackenarterie,  Arteria  transversa  colli.  Sie  ent- 
springt als  ein  stattliches  Gefäss,  entweder  zwischen  den  Sealeni,  oder 
jenseits  derselben.  Letzteres  kommt  häufiger  vor.  Sie  geht  über  der 
Arteria  transversa  scapulae , durch  die  /'  ussa  supraclavicular  is  nach 
aussen,  durchbohrt  den  Plexus  brachialis  und  erreicht  den  oberen  Rand 
der  Scapula,  an  dessen  innerem  Ende  sie  in  zwei  ungleiche  Endzweige 
zerfällt : 

c)  Ramus  supraspinatus , welcher  seine  Zweige  zum  Musculus 
cucullaris,  deltoidcus,  lerator  scapulae,  und  zum  Acromion  aussendet. 

ß)  Arteria  dorsalis  scapulae  (stärker),  welche  dem  inneren  Rande 
des  Schulterblattes  entlang,  zwischen  dem  Rhomboideus  und  Serra- 
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tu*  anticus  majnr  versehwindet.  Sie  anastomosirt  mit  den  Dorsal- 
ästen der  Zwischenrippenarterien. 

Der  Ursprung  der  Aeslc  d)  und  et,  so  wie  ihre  primären  Zweigbildun- 
gen , haben  einen  so  grossen  Varialionsspielraum , und  sind  letztere  als  lief— 
liegende  Muskelgefässc  von  so  untergeordneter  Wichtigkeit,  dass  ihre  Aufzäh- 
lung Übergängen  werden  kann. 


§,  329.  Verästlung  der  Aehselarterie. 

Die  Arteria  axillaris  ist  die  Fortsetzung  der  Arteria  subclaria. 
Von  der  Austrittsstelle  zwischen  den  beiden  Scaleni  bis  zum  unteren 
Rande  der  Achselhöhle  herab,  fuhrt  sie  diesen  Namen. 

In  der  topographischen  Anatomie  dagegen  wird  das  einen  Zoll  lange  An- 
fangsstdek  iler  .trlerin  axillaris,  welches  sich  vom  äusseren  Rande  des  Sca- 
lenus bis  hinter  das  Schlüsselbein  herab  erstreckt,  und  in  der  Fottd  tupra- 
claricularis  auf  der  ersten  Rippe  aufliegt,  noch  zur  Arteria  subclaria  ge- 
rechnet, welche  AulTassungsweise  der  Arteria  subclaria  darum  in  die  be- 
schreibende Anatomie  nicht  Überging , weil  dadurch  die  feste  Grenze  zwischen 
Ende  der  Subclaria  und  Anfang  der  Axillaris  (der  äussere  Rand  des  Scalenus) 
aufgegeben  wird. 

Die  Aehselarterie  begleitet  den  Plexus  axillaris,  unter  welchem  sie 
bei  ihrem  Austritte  zwischen  den  Scaleni  liegt,  zur  Achselhöhle,  wird 
von  seinen  Bündeln  an  drei  Seiten  umgeben,  hat  Uber  sieh  das  Schlüs- 
selbein und  den  Musculus  subelavius,  vor  sieh  und  etwas  nyeh  innen 
die  Iwia  axillaris,  und  wird  vom  Oberarnikopf  durch  den  Musculus 
subscapularis  getrennt.  Die  Vena  cephalica  geht  vor  ihr  weg  zur  Ach- 
selvene. Nach  innen  wird  sie  von  der  Haut  und  der  Ajioneuro.se  der 
Achselhöhle  bedeckt,  kann  leicht  gefühlt,  und  gegen  den  Knochen  an- 
gedrUckt  werden.  Die  beideu  Wurzeln  des  Xereus  meditmus  umgreifen 
sie  gabelförmig. 

Nebst  kleinen  und  unbeständigen  Zweigehen  zu  dem  Musculus 
serratus  anticus  majnr,  subscapularis,  coraco-brac/tialis,  und  den  Lymjih- 
drUseu  der  Achsel,  treibt  sie  folgende  Acste  aus: 

a)  Die  Arteria  thoracica  suprema,  einfach  oder  doppelt,  dringt 
zwischen  Subelavius  und  Pectoralis  minor  zum  grossen  Brustmuskel  vor. 

b)  Die  Arteria  acromialis  entspringt  neben  der  vorigen,  oder  mit 
ihr  vereinigt  als  Thoracico-acromialis.  Sie  geht  vor  dem  Pectoralis 
minor  nach  aussen,  giebt  dem  Pectoralis  major  und  Deltoides  jedem 
einen  ansehnlichen  Zweig,  verbirgt  sich  unter  dem  Clavicularursprung 
des  Deltamuskels,  schlägt  die  Richtung  gegen  das  Akromion  ein,  giebt 
der  Capsula  humeri  Zweigehen,  und  sendet  mehrere  Pumas  acromiales 
zur  oberen  Fläche  der  Schulter  höhe,  welche  mit  den  Verästlungen  des 
Ramus  acromialis  der  Arteria  transversa  scapulae  das  Pete  acromiale 
bilden. 
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c)  Die  Arteria  thoracica  longa  läuft  an  der  seitlichen  Brustwand 
auf  dem  Serratus  anticus  major  mit  dem  Nervus  thoracicus  longux  herab, 
anastomosirt  mit  den  Aesten  der  Arteria  thoracica  suprema  und  subsca- 
puluris,  verliert  sich  grösstentheils  im  Museuhu  serratus  anticus  major, 
und  mit  2 — 3 Zweigen  im  äusseren  Abschnitte  der  Mamma. 

d)  Die  Arteriae  subscapulares.  Sie  kommen  in  variabler  Menge 
und  Stärke  vor.  Ihre  Bestimmung  drückt  ihr  Name  aus.  Gewöhnlich 
sehe  ich  2 — 3 obere  kleinere,  und  eine  untere  grössere.  Diese  letztere 
steigt,  nachdem  sie  den  Musculus  subscapu/aris  mit  Zweigen  belehnte, 
eine  Weile  am  Musculus  teres  major  herab,  und  theilt  sich  in  zwei 
Aeste:  a)  Jiamus  thoracico-dorsalis,  welcher  parallel  mit  dem  äusseren 
Schulterblattraude  hinter  der  Arteria  thoracica  longa  herabsteigt,  und 
sich  in  den  unteren  Zacken  des  Serratus  anticus  major  und  den  Rip- 
penursprUngen  des  T.utissimus  tlorsi  verliert,  ß)  Arteria  cireumßexa 
scapulae.  Diese  schlägt  sich,  zwischen  dem  unteren  Rande  des  Mus- 
culus subscapu/aris  und  dem  oberen  des  Teres  major,  um  den  vorderen 
Rand  der  Scapula,  und  geht  zu  den  Muskeln  in  und  an  der  Fossa 
mfraspinata. 

e)  Die  Arteria  cireumßexa  humeri  anterior,  welche  vor  dem  Collum 
chirurgicum  humeri , und 

f)  die  weit  stärkere  Arteria  cireumßexa  posterior,  welche  hinter 
demselben  dicht  am  Knochen  berumläuft,  das  Schultergelenk  und  die 
darüber  wegziehendeu  Muskeln  versieht,  und  mit  der  Cireumßexa, 
anterior  anastomosirt. 


§.  330.  Verästlung  tler  Armnterie. 

Ist  die  Arteria  axillaris  am  unteren  Rande  des  Pectoralis  major 
aus  der  Achselhöhle  hervorgetreten , so  heisst  sie  Armarterie,  Arte- 
ria brachialis,  und  verläuft  im  Sulcus  bicipitalis  internus.  Im  oberen 
Drittel  des  Oberarmes  hat  sie  den  Nereus  medianus  an  ihrer  äusseren, 
den  Nervus  ulnaris  an  ihrer  inneren  Seite.  Im  Ilerabsteigen  gegen 
den  Ellbogenbug  geht  der  Mediannerv  über  ihre  vordere  Seite  zu  ihrer 
inneren,  und  entfernt  sich  in  der  I’lica  cubili  etwas  von  ihr,  was  der 
Nereus  ulnaris  schon  höher  oben  thun  muss,  da  er  zur  hinteren  Seite 
des  Ellbogens  zu  gehen  hat.  Die  beiden  Venae  brachiales  liegen  dicht 
an  ihr.  In  der  ganzen  Länge  des  Sulcus  bicipitalis  wird  sie  nur  durch 
Haut  und  Fascie  bedeckt;  im  Ellbogenbug  dagegen  versteckt  sie  sieh 
unter  dem  apimeuro tischen  Faseikel,  welchen  clic  Sehne  des  Bieeps  zur 
Vagina  antibrachii  sendet. 

Die  Folge  ihrer  Aeste  ist  so  variant,  dass  sie  selbst  an  beiden 
Armen  desselben  Individuums  nicht  zusammenstimmen.  Ausser  8 — 12 
grösseren  und  kleineren,  an  unbestimmten  Stellen  entspringenden  Mus— 
kelästen,  verdienen  nachstehende  besondere  Erwähnung: 


Digitized  by  Google 


840 


§.  331.  Verästlung  der  Vorderarmarterien. 


ai  Die  Arteria  profmida  brachii.  Sie  entspringt  einen  Zoll  unter 
der  Achselhöhle , in  gleicher  Höhe  mit  dem  unteren  Rande  der  Sehne 
des  Teres  major , geht  mit  dem  Nerriu  radialis  durch  die  Spalte  zwi- 
schen dem  mittleren  und  inneren  Kopf  des  Triceps,  hinter  dem  Ober- 
armknochen nach  aussen  herab,  giebt  dem  Triceps  Zweige,  aus  deren 
einem  die  Arteria  nulriens  humeri  entspringt,  und  verlauft  sodann  hin- 
ter dem  Ligamentum  intermiisculare  externum  als  Arteria  ra/lateratii 
radialis  herunter  zum  Ellbogen,  wo  sie  sich  in  das  Rete  artirnlare  cu- 
biti  einsenkt,  welches  die  schwammigen  Enden  der  im  Ellbogengelenk 
zusammengefllgten  Knochen  umstrickt. 

b)  Die  Arteria  collatera/is  ulnaris  superior  entspringt  nahe  unter 
der  Arteria  prnfunda  brachii,  begleitet  den  Nerriu  ulnaris,  giebt  dem 
Musculus  brach ia/is  internus  Zweige,  und  verliert  sich,  zwischen  Con- 
di/lus  humeri  internus  und  Olekranon,  in  das  Rete  articulare  cubiti. 

c)  Die  Arteria  collatera/is  ulnaris  inferior  entsteht  drei  Querfinger 
Uber  dem  Condylus  internus,  gegen  welchen  sie  ihre  Richtung  ein- 
schlägt, die  von  ihm  entspringenden  Muskeln,  Itesonders  die  oberfläch- 
lichen derselben,  versorgt,  und  im  Rete  cubiti  ihr  Ende  findet. 

Im  Ellbogen  liegt  die  Arteria  hrachialis  auf  dem  unteren  Ende  des 
Musculus  brachialis  internus,  an  der  inneren  Seite  der  Sehne  des  Biceps, 
an  der  äusseren  des  Pronator  teres,  und  theilt  sich  in  der  Höhe  des 
Processus  coronoideus  ulnae  in  die  beiden  Schlagadern  des  Vorderarms : 
die  Armspindel-  und  Ellbogenarterie. 

Ihtller,  iliss.  de  arteria  brachiali.  Gott.,  1745.  4. 

9 — 10  Linien  (Iber  ihrer  Thcilung  sendet  die  Arteria  brachialis  von 
ihrem  inneren  Rande  eine  kleine,  aber  consUnte  Schlagader  ab,  welche  unter 
dem  aponcurotischen  Fascikel  der  Bicopssehnc  zu  der  am  Condytus  internus 
humeri  entspringenden  Muskelmasse  / Pronator  teres,  Palmaris  longus , Ra- 
dialis internus,  und  Flexor  digiturum  sulilimisj  zieht,  und  den  A’errtu  me- 
dianus  hiebei  kreuzt.  G ruber  beschrieb  sie  als  Arteria  plicae  cubiti  super- 
ficialis. Sic  ist  darum  interessant,  weil  sie  in  abnormer  Entwicklung  ent- 
weder eine  Arteria  mediana  superficialis , oder  Arteria  ulnaris  superficialis, 
darstellt. 

Siehe  G ruber' s Aufsatz  in  der  Zeitschrift  der  ärztl.  Gesellschaft.  Wien, 
1 S52.  12.  lieft. 


§.  331.  Verästlung  der  Yorderarmarterieu. 

Die  Armspindel-  und  die  Ellbogenarterie  bleiben  im  wei- 
teren Verlaufe  an  der  inneren  Seite  des  Vorderarms.  Sie  anastomosiren 
nirgends  mit  einander.  Erst  in  der  Hohlhand  verbinden  sie  sich  zum 
hoch-  und  tiefliegenden  Arcus  rolaris,  aus  welchen  die  Weicbtheile 
der  Hohlhand  versehen  werden,  und  die  Fingerartericn  entstehen.  Die 
Ellbogenarterie  giebt  bald  nach  ihrem  Ursprünge  #die  Zwischenknochen- 
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arterie  ab,  welche  die  Längenricbtung  der  beiden  anderen  Vorderarm- 
schlagadern besitzt,  aber  nicht  zum  Handteller  gelangt.  Jedes  dieser 
drei  Gefässe  sendet  nnfangs  einen  Ast  zur  Bildung  des  Rete  citbiti  ab, 
welcher,  da  die  Theilungsstelle  der  Arteria  brac/iia/is  unter  dem  Cubi- 
tus  liegt,  ein  zurllck laufender  sein  wird.  Im  weiteren  Verfolge 
ihres  Laufes  am  Vorderarm  entstehen  blos  Muskeläste  aus  ihnen,  welche 
oberflächliche  Endzweige  zur  Haut,  und  einen  tiefen  Zweig  zur  Mark- 
höhlc  der  Vordcrannkuochen  erzeugen.  Näheres  Uber  die  Vorderarm- 
arterien giebt  folgende  Darstellung. 

a)  Die  Armspindelarterie,  Arteria  radiatis.  Sie  liegt  anfangs 
zwischen  Supinator  longus  und  Pronator  teres,  weiter  unten  aber,  wo 
der  Pronator  teres  schon  aufgehört  hat,  zwischen  Supinator  longus  und 
Flexor  carpi  radiatis.  An  ihrer  äusseren  Seite  befindet  sich  der  Ner- 
vus radiatis  superßeiatis.  An  der  Handwurzel  angekommen,  wendet  sie 
sich  zwischen  dem  Processus  styloideus  radii  und  dem  Os  scaphoideum 
auf  den  Klicken  der  Hand,  wo  die  Sehnen  des  Abductor  pol/icis  longus 
und  Extensor  brevis  Uber  sie  wegziehen,  und  dringt  zwischen  deu 
Bases  der  Ossa  metacarpi  des  Daumens  und  des  Zeigefingers  in  die 
Hohlhand  ein , wo  sie  mit  dem  tiefen  Hohlhandast  der  Ellbogenarterie 
den  tiefen  Hohlhandbogen,  Ar«/*  rolaris  profundus,  bildet.  Sie 
giebt,  von  ihrem  Ursprünge  bis  zum  Uebertritt  auf  deu  HandrUeken, 
folgende  Aeste  ab: 

o)  Die  Arteria  recurrens  radiatis,  welche  zwischen  Supinator 
lontjus  und  brevis  zum  Condylus  humeri  extemus , und  sofort  in  das 
Rete  cubiti  gelangt. 

(t)  Rarnos  musculares  zu  den  Muskeln,  zwischen  welchen  sie  hin- 
zieht. Einer  derselben  erzeugt  die  Arteria  nutritia  radii. 

y)  Den  Ramus  rolaris  superßeiatis,  dessen  Kaliber  und  Ursprung 
vielen  Schwankungen  unterliegt.  Gewöhnlich  hat  er  ,jt‘"  Durch- 
messer, und  entsteht  in  der  Höhe  der  Insertion  des  Supinator  lontjus, 
geht  Uber  den  Daumenballen,  nur  von  der  Haut  und  der  Fascia  des 
Ballens  bedeckt  (weshalb  man  ihn,  wenn  er  stärker  entwickelt  ist, 
leicht  pulsiren  sehen  und  Bilden  kann),  zur  Hohlhand,  und  bildet 
unter  der  Aponeurosis  palmaris,  und  auf  den  Sehnen  der  Fingerbeuger, 
durch  Anastomose  mit  dem  oberflächlichen  Hohlhandaste  der  Arteria 
ulnaris,  den  Arcus  rolaris  sublimis. 

Auf  dem  Handrücken  entstehen  aus  der  Kadialis ; 
o)  Ein  Ramus  carpi  dorsalis  zum  Rete  carpi  dorsale, 
ß)  Die  Arteria  interossea  dorsalis  prima,  welche  sich  in  drei 
Zweige  auf  löst:  fllr  beide  Seiten  des  Daumens  und  die  Iladialseite 
des  Zeigefingers. 

In  die  Hohlhand  wieder  eingetreten,  giebt  sie,  bevor  sie  mit  dem 
tiefliegenden  Hohlhandast  der  Arteria  ulnaris  bogenförmig  zusammen- 
fliesst,  die  Arteria  diyilatis  communis  rolaris  prima  ab,  welche  unter 
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der  Sehne  des  Flexor  pollicis  longus  am  Os  metacarpi  pollicis  bis  zu 
dessen  Capitulum  verläuft,  und  nachdem  sie  die  Arteria  rolaris  indicis 
radiaüs  abgegeben , sieh  in  die  Arier  in  rolaris  pollicis  radiulis  et  ulna- 
ris  theilt. 

b)  Die  Ellbogenarterie,  Arteria  ulnaris.  Sie  geht  unter  der 
ersten  und  zweiten  Schichte  der  vom  Condylus  hürnen  internus  ent- 
springenden Muskeln  zur  Ulna,  und  au  ihrer  inneren  Fläche,  zwischen 
Ulnaris  internus  und  den  Fingerbeugern,  zur  Handwurzel  herab,  hat 
den  Nereus  ulnaris  an  ihrer  inneren  Seite,  läuft  Uber  dem  queren 
Handwurzelband  und  an  der  Radialseite  des  Os  pisiforme  zur  Hohl- 
haud,  wo  sie  sieh  in  den  oberflächlichen  und  tiefliegenden 
Endast  spaltet.  Der  oberflächliche  Ast  bildet  mit  dem  gleichen  Aste 
der  Arteria  radialis  den  hoch  liegenden,  der  tiefliegende  Ast  auf 
dieselbe  Weise  den  tiefliegenden  Gefässbogeu  der  Hohlhand. 
Ihre  Zweige  sind: 

ö)  Die  Arteria  recurrens  ulnaris,  welche  zwischen  den  vom  Con- 
d i/l us  humeri  internus  entspringenden  Muskeln  nach  innen  und  oben 
zum  Rete  cubiti  gelangt. 

ß)  Rami  musculares  zu  ihrem  Muskelgeleite,  deren  einer  die 
Arteria  nutritia  ulnae  erzeugt. 

y)  Die  Arteria  interossea  antibrachii  communis,  welch«;  gleich 
nach  ihrem  Abgänge  in  die.  Interossea  externa  et  interna  zerfällt. 
Die  externa  (auch  perforuns  superior)  durchbohrt  die  Membrana  in- 
terossea, sendet  hierauf  die  Arteria  recurrens  interossea  zum  Rete 
cubiti,  bleibt  aber  nicht  auf  der  Aussenfläche  des  Zwischenknoehen- 
bandcs,  sondern  erhebt  sich  von  ihr,  indem  der  Musculus  abductor 
und  extensor  pollicis  longus  sich  unter  sie  einschielten,  theilt  allen 
Aussenmuskeln  des  Vorderarms  Aeste  mit,  und  erschöpft  sich  dadurch 
so  sehr,  dass  am  Carpus  nur  ein  unbedeutendes  Geläss  übrig  bleibt, 
welches  in  das  Rete  carpi  dorsale  übergeht.  Die  interna  geht  mit 
dem  Xerrus  interosseus  internus  dicht  .am  Zwischenknochenbande 
bis  zum  oberen  Rande  des  Pronator  quadratus  herab,  giebt  den  tie- 
fen Muskeln  des  Vorderarms  Zweige,  verbirgt  sich  unter  dem  Prona- 
tor quadrutus,  und  geht,  nachdem  sie  einen  Ast  zum  Rete  carpi 
polare  abgegeben,  durch  das  Ligamentum  interosseum  zur  Aussenseite 
des  Vorderarms,  wo  sie  im  Rete  carpi  dorsale  untergeht.  Dieses  End- 
stück der  Arteria  interossea  heisHt  perforuns  inferior. 

dl  Der  Ramus  dorsalis,  welcher  zwei  Quertinger  Uber  dem  Car- 
pus sich  zum  Handrücken  krümmt,  um  an  das  Rete  carpi  dorsale 
zu  treten. 

Nun  folgen  bis  zur  Spaltung  in  den  oberflächlichen  und  tiefliegen- 
den Hohlhandast,  ausser  der  Arteria  rolaris  für  die  Ulnarscite  des 
kleinen  Fingers,  keine  nennenswerthen  Zweige  mehr. 

Der  oberflächliche  Hohlhandbogen,  .1 rcus  rolaris  sublimis. 
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dessen  Convexität  gegen  die  Finger  gerichtet  ist,  liegt  */*  Zoll  unter 
dem  Ligamentum  carpi  transversum,  zwischen  der  Aponeurosis  palmaris 
und  den  Beugesehnen  der  Finger.  Er  ist  eigentlich  eine  unmittelbare 
Verlängerung  des  oberflächlichen  Hohlhandastes  der  Arteria  ulnaris, 
welcher  in  der  Regel  viel  stärker  ist,  als  der  Ramus  rotaris  superficia- 
lis der  Arteria  rudiatis.  Nur  in  jenen  Ausnahmsfällen,  wo  letzterer  an 
Umfang  gewinnt,  ist  der  Arcus  colaris  superficialis  ein  durchaus  gleich- 
weiter Gcfässbogen.  Aus  seiner  convexen  Seite  entspringen,  nebst 
Ubergchenswcrthen  Zweigehen  tllr  die  Haut  und  die  kleinen  Muskeln  der 
Hohlhand,  drei  Arteriae  digitales  communes  volares,  die  zweite,  dritte 
und  vierte,  welche  zwischen  den  Scheiden  der  Beugesehnen  nach  vorn 
laufen,  wobei  jede  sich  gabelförmig  in  zwei  Zweige  theilt.  (Arteriae 
digitales  propriae),  welche  an  den  einander  zugekehrten  Flächen  je 
zweier  Finger  bis  zu  deren  Spitze  verlaufen. 

I)io  erste  Arteria  diijilalis  communis  rotaris  entsprang,  wie  kurz  vorher 
angegeben  wurde,  aus  der  in  die  liolilhand  eingetretenen  Arteria  radialis. 
Sie  versorgte  die  Itadialseile  des  Daumens,  und  die  einander  zugekelirlen  Sei- 
ten des  Daumens  und  Zeigefingers.  Die  Ulnarseite  des  kleinen  Fingers  erhielt 
ihre  Schlagader  aus  dem  tiefliegenden  Ilohlhandastc  der  Arteria  ulnaris.  Es 
bleiben  somit  die  einander  zugewendeten  Seiten  der  vier  Finger  flbrig,  um 
aus  dem  Arcus  rotaris  sublimis  ihre  Blutzufuhr  zu  erhalten,  und  filr  diesen 
Zweck  genügen  die  oben  genannten  drei  Arteriae  digitales  communes  volares. 
Die  Volararterien  eines  Fingers  hangen  an  den  Internodicn  häutig  durch  Quer- 
äsle  zusammen,  und  gehen  an  der  Tastseite  des  Nagelgliedes  bogenförmig  in  , 
einander  Uber. 

Der  tiefliegende  Hohl  band  bogen,  Arcus  rotaris  profundus, 
ist  dünner  und  weniger  convex,  als  der  sublimis,  liegt  auf  den  Bases 
ossium  metacarpi,  und  gehört  mehr  der  Arteria  radialis  als  der  ulnaris 
an.  Er  sendet  die  vier  Arteriös  interosseus  volares  ab,  welche  den 
Inlerstitiis  interosseis  entsprechen,  und  die  Ramos  interosseos  perforan- 
tes  zum  Handrücken  schicken , wo  sie  in  das  Rete  carpi  dorsale  über- 
gehen. 

Das  Rete  carpi  dorsale  giebl  die  zweite,  dritte  und  vierte  Arteria  inter- 
ossea  dorsalis  ab,  da  die  erste  aus  dein  llaudrUckenslück  der  Arteria  radia- 
lis entsprang.  Die  erste  interossea  externa  I heilte  sich  in  drei  dorsale  Fin- 
gerzweige, jede  der  (Ihrigen  zwischen  je  zwei  Fingern  in  zwei  Arteriae  digi- 
tales dorsales,  welche  viel  schwacher  als  die  volares  sind,  und  nur  bis  zum 
zweiten  Gliedc  sich  erstrecken. 

Die  Enden  der  Arteriae  interosseae  volares  anastomosiren  gewöhnlich  mit 
der  Spaltungsstollc  der  Arteriae  digitales  volares  communes.  Ist  eine  Arteria 
digitalis  communis  schwach , so  wird  die  mit  ihr  auastomosirende  interossea 
ro/aris  um  so  starker,  was  am  Zeige-  und  Mittelfinger  gewöhnlich  der 
Fall  ist. 

Der  hoch-  und  tiefliegende  Hohlhandbogen  sind  ohne  Zweilei  in  der  Ab- 
sicht geschalten  worden,  dass  bei  Compression  des  hocbliegendcn  während  des 
Anlassens  und  Fcslhaltens  harter  Gegenstände,  der  tiefliegende  die  Circulalion 
in  den  Weichthcilen  der  lland  besorge.  Der  tiefliegende  Hohlhandbogen  kann 
bei  dein  genannten  Gebrauche  der  Hand  nicht  compriinirt  werden,  da  alle  Seh- 
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nen , welche  die  Finger  mm  Faustschluss  beugen , sich  während  dieser  Ver- 
wendung von  den  Meiacarpusknocheu,  auf  deren  Bases  der  tiefe  llohlhand- 
hogen  liegt,  etwas  erheben.  — Doppcltwerden  des  Arcus  ro Iuris  superficia- 
lis haben  Tiedemann  und  Barkow  beobachtet.  Das  Breslauer  Museum 
besitzt  3 Fälle  dieser  seltenen  Anomalie. 


§.  332.  Wichtige  Abnormitäten  des  Ursprungs  der  Vorderarm* 

arterien. 

Sie  verdienen  ihrer  chirurgischen  Bedeutsamkeit  wegen  eine  be- 
sondere Darstellung. 

Die  Aeste  der  Brachialarterie  entspringen  öfters  nicht  im  Ellbogen, 
sondern  höher  oben  am  überarm,  selbst  in  der  Achselhöhle.  Dieser 
anticipirte  hohe  Ursprung  kann  jede  der  langen  Vorderannarterien 
(radialis,  u/naris,  und  interossea)  treffen,  und  ist  häutiger  an  beiden 
Annen,  als  nur  an  einem  zu  beobachten.  Meine  Beobachtungen  Uber 
das  ungleich  häufigere  symmetrische  Vorkommen  des  hohen  Ursprunges, 
stimmen  mit  jenen  von  Monro  und  Meckel  vollkommen  überein. 
Krause  behauptet  das  Gegentheil.  Am  häufigsten  entspringt  die 
Arteria  radialis  höher  als  gewöhnlich,  aber  sehr  selten  schon  in  der 
Achselhöhle.  Unter  21  Fällen  von  hoher  Theilung,  die  ich  aufgezeich- 
net habe,  betreffen  18  die  Arteria  radialis.  Diese  Anordnung  wurde 
sogar,  nach  einer  Bemerkung  von  Wolff  (Obs.  med.  chir.  pag.  64), 
von  Bidloo  für  die  regelmässige  gehalten,  was  übrigens  nur  für  die 
Quadrumanen  gilt.  Da  man  in  den  anatomischen  Museen  die  Fälle  von 
abnormer  hoher  Theilung  der  Brachialarterie  gerne  auf  bewahrt,  so 
kann  es  wohl  kommen,  dass  man  mehr  abnorme  als  normale  Speci- 
rnina  daselbst  antrifft,  und  insofern  ist  der  Irrthum  des  sonst  geachteten 
Bidloo  erklärlich.  Benchienati  hat  die  hohe  Theilung  unter  20 
Armen  dreimal,  Meckel  unter  12  Armen  viermal  beobachtet.  Die  hoch 
entsprungene  Arteria  radialis  liegt  meistens  an  der  inneren  Seite  der 
Arteria  tirarhialis,  geht  aber  bald  Uber  sie  weg  zu  ihrer  äusseren.  Sie 
bleibt  eine  Strecke  weit  unter  der  Fascia  brachii,  wird  aber  im  weite- 
ren Verlaufe  subcutan,  geht  über  den  aponeurotischen  Schenkel  der 
Bicepssehne  weg,  kreuzt  sich  mit  den  Hautveneu  des  Ellbogenbuges, 
und  kann  deshalb  bei  der  Aderlässe  leicht  verletzt  werden.  Ihre  ober- 
flächliche Lage  ist  der  Grund,  warum  sie  die  Arteria  recurrens  radia- 
lis in  der  Begel  nicht  abgiebt.  Diese  entsteht  vielmehr  aus  der  . 1 rteria 
ulnaris,  oder  seltener  aus  der  Arteria  interossea. 

Als  Uebergang  zum  hohen  Ursprung  der  Arteria  radialis  kann 
jener  Fall  angesehen  werden,  wo  aus  der  Arteria  brachialis  ein  über- 
zähliger Ast,,  von  Haller  las  aberrans  genannt,  entspringt,  der  sich 
entweder  weiter  unten  in  sie  eiiimttndet,  oder  mit  der  Arteria  brachia- 
lis durch  einen  Verbindungszweig  anastomosirt,  und  dann  in  die  Arte- 
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ria  radialis  Ubergeht.  Langer  sah  eine  hoch  entsprungene  Arteria 
radialix  unter  dem  Coraco-brachialis  in  den  Sulcus  bicipitulis  extemus 
eintreten  und  in  ihm  zum  Ellbogen  herablaufen. 

Ist  die  Arteria  ulnaris  das  hoch  entspringende  Gefäss,  so  fällt  ihr 
Ursprung,  in  der  überwiegenden  Mehrzahl  der  Fälle,  noch  in  das  Gebiet 
der  Achselhöhle  (Burns,  Sandifort,  Fleischmann,  Meckel).  Ich 
besitze  nur  einen  Fall  (rechter  Arm  eines  Kindes),  wo  sie  aus  der 
Arteria  profundu  brachii  entspringt.  Die  hoch  entstandene  Arteria 
ulnaris  wird  regelmässig  am  Vorderarm  ein  hochliegendes  Gefäss,  geht 
Uber  die  vom  Condplus  internus  humeri  entspringende  Muskclmasse 
weg,  und  lagert  sich  erst  unter  dieser  in  die  Furche  zwischen  Uhiaris 
internus  und  Flexor  digitorum  sublimis.  Sie  giebt  nie  die  Arteria  inter- 
ossea  ab.  — Der  hohe  Ursprung  der  Arteria  interossea  kommt  mit 
und  ohne  hohen  Ursprung  der  Übrigen  Vorderarmarterien  vor,  und  ist 
seltener  als  jener  der  Arteria  radialis  und  ulnaris. 

Auch  die  zuweilen  verkommende  Vervielfältigung  der  Vorderarmarterien 
gehört  hicher.  Sie  erscheint  entweder  als  Dupliciläl  einer  normalen  Schlag- 
ader, wie  ich  an  der  Arteria  radialis  sah,  welche  schon  auf  dem  Supinator 
breris  sich  in  zwei  Acsle  thcilte,  die  sich  als  Ramus  volaris  und  dorsalis 
im  weiteren  Verlaufe  herausslelllen , oder  cs  kommt  zu  den  regulären  drei 
Vordcrannarterien  eine  Schlagader  hinzu,  welche  aus  der  Arteria  interossea, 
seltener  aus  der  ulnaris  entspringt,  und  an  dem  Servus  medianus  zum  Car- 
pns  herabläuft,  wo  sie  Ober  oder  unter  dem  Ligamentum  transversum  carpi 
in  den  Arcus  volaris  sublimis  (Ibergeht.  Man  kann  sic  immerhin  Arteria  me- 
diana nennen,  obwohl  sie  nicht  immer  am  Servus  medianus  herahslcigt.  In 
Källen,  wo  die  Arteria  radialis  ungewöhnlich  schwach  ist,  und  nicht  bis  zur 
Hand  gelangt,  biegt  sich  die  Arteria  mediana  oberhalb  des  Carpus  recht- 
winklig zur  Speiche  herüber,  und  verläuft  als  Arteria  radialis  weiter. 

Der  Servus  medianus  wird  regelmässig  von  einer  feinen  Arterie,  die  ein 
Ast  der  l'lnaris  oder  Interossea  ist,  begleitet.  Die  eben  als  Arteria  mediana 
angeführte  Anomalie  ist  sonach  nur  ein  höherer  Entwicklungsgrad  eines  nor- 
mal vorkommendeu  feinen  Gebisses.  Grober  nennt  dieses  Gefäss:  Arteria 
mediana  pro f und a,  da  seine  in  §.  330  erwähnte  Arteria  plicae  cubili, 
hei  abnormer  Entwicklung,  die  Arteria  mediana  superficialis  darslclll. 

Der  hohe  Ursprung  und  der  oberflächliche  Verlauf  der  Vorderarmarterien 
scheinen  das  Bestreben  auszudrUckcn,  die  Arterien  der  oberen  Extremität  den 
Venen  zu  verähnlichen , indem  die  hoch  entsprungene  Arteria  radialis  der 
Vena  cephalica,  und  die  hoch  entsprungene  Arteria  ulnaris  der  basilica  ent- 
spricht. Bei  gewissen  Operationen  in  der  Verlaufssphäre  dieser  Gcfltsse,  soll 
der  Chirurg  von  dem  möglichen  Vorhandensein  dieser  Anomalien  wohl  unter- 
richtet sein. 

C.  G.  Ludwig,  de  varianlihus  arteriae  brachialis  ramis.  Gips.,  1767.  4. 

— F.  Tiedemann,  über  die  hohe  Theilung  der  Annschlagader , im  6.  Bande 
der  Münchner  Denkschriften,  und  dessen  Suppkmenta  ad  tabulas  arteriarum. 
1846.  — J.  F.  Meckel,  im  2.  Bande  des  deutschen  Archivs  für  Physiologie. 

— 11.  Meyer,  über  die  Arteria  mediana  anlibrachii,  und  die  Arteria  articu- 
laris  mediana  cubiti,  in  llenle  und  Pfeufer's  Zeitschrift.  7.  Bd.  2.  lieft.  — 
G ruber , loc.  eil.  — Broca , im  Bulletin  de  la  Socidld  anat.  24.  annce.  — 
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Langer,  Varietät  der  Art.  brachialis , in  der  Zeitschrift  der  Wiener  Aerzle. 
1851,  Mai. 


§.  333.  Aeste  der  absteigende!!  Brustaorta. 

Die  Aorta  thoracica  descendens  giebt  viele,  aber  kleine  Schlag- 
adern ab,  und  nimmt  deshalb  in  nicht  erheblicher  Weise  an  Umfang 
ab.  Ihre  Aeste  sind  tlieils  für  die  Organe  im  hinteren  Mittelfellraume, 
tlieils  für  die  Brustwand  bestimmt. 

a)  Die  Arteriae  bronchiales  posteriores.  Ihre  Zahl  und  ihre  Ur- 
sprungsstelle sind  nichts  weniger  als  constant.  Sie  treten  zur  hinteren 
Wand  beider  Luftröhrenäste,  und  begleiten  sie  durch  das  Lungenparen- 
chym. Gewöhnlich  finden  sich  zwei,  zuweilen  drei  oder  vier.  Da  die 
Aorta  auf  der  linken  Seite  liegt,  so  wird  die  Arteria  bronchialis  dejrtra 
häufig  nicht  aus  ihr,  sondern  aus  der  dritten  Arteria  intercostalis  dejctra 
entstehen.  Es  kommt  auch  vor,  dass  die  Aorta  einen  unpaaren  Zweig 
abgiebt,  der  sich  in  die  rechten  und  linken  Bronchialschlagadern  tlieilt. 
Die  sehr  wandelbaren  Bronchiales  anteriores  entstehen  aus  der  ilamma- 
ria  interna. 

Schon  Haller  halle  es  gekannt,  dass  die  Arteriae  bronchiales  iin  Lun- 
genparenchym kein  abgeschlossenes,  für  sich  bestehendes  nutritives  Gefass- 
svslcm  der  Lunge  bilden,  sondern  mit  den  Verzweigungen  der  Arteria  pul- 
monalis  in  anaslomotische  Verbindung  treten. 

b)  3 — 6 Arteriae  oesophageae.  Die  letzte  geht  mit  dem  Oeso- 
phagus durch  das  Zwerchfell  zum  Magen,  und  anastomosirt  mit  der 
Arteria  coronaria  rentriculi  sinistra. 

c)  Einige  feine  Zweige  (Arteriae  mediastinicae)  zu  der  Pleura  des 
hinteren  Mittelfellraumes. 

b)  und  c)  geben  dünne  Reiserchen  zur  hinteren  Herzbeutelwand 
als  Arteriae  pericardiacae  posteriores. 

d)  Die  Arteriae  intcrcostalcs.  Da  die  Arteria  subclavia  durch  den 
Truncus  costo-cervicalis  bereits  die  beiden  oberen  Spatia  intercostalia 
bedachte,  so  werden  für  die  Aorta  nur  die  neun  folgenden  Zwischen- 
rippenräumc  übrig  bleiben.  Da  man  aber  die  am  unteren  Rande  der 
letzten  Rippe  verlaufende  Arterie,  so  wie  den  hier  befindlichen  Nerv, 
obwohl  gegen  alle  Sprachricbtigkeit,  noch  als  intercostal  bezeichnet, 
so  wird  die  Aorta  zehn  Paare  Arteriae  intercostules  abgeben.  Die  lin- 
ken werden,  wegen  linkseitiger  Lage  der  Aorta,  kürzer  als  die  rechten 
sein,  welche  Uber  die  Wirbelsäule  nach  rechts  umbiegen  müssen.  Die 
oberen  Arteriae  intercostules  aus  der  Aorta  entspringen  meistens  tiefer 
als  der  Iutcreostalraum  liegt,  zu  welchem  sie  gehen,  und  sind  deshalb 
Arteriae  recurrentes.  Die  mittleren  haben  einen  rechtwinkeligen  Ur- 
sprung, und  die  unteren  gewöhnlich  einen  spitzwinkeligen.  Diese  Regel, 
welche  besonders  bei  Thieren  mit  vielen  Rippen  in  die  Augen  fällt, 
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erleidet  beim  Menschen  zahlreiche  Ausnahmen.  Am  Beginn  des  Zwi- 
schenrippcnraumes  theilt  sich  jede  A.  intercostalis  in  den  Iiamus  Jorsalis 
und  intercostalis.  Der  Ramus  dorsulis  geht  zwischen  je  zwei  Querfort- 
sätzen zur  RUckenmusculatur,  und  schickt  durch  das  Foramen  interver- 
tebrale einen  Ast  zur  Medulla  spinalis  und  deren  Häuten,  welcher  sich 
wie  die  Rami  spinales  der  Arteria  rerlebralis  verhält.  Der  Ramus  in - 
tercostalis  läuft  gegen  den  unteren  Rand  der  darüber  liegenden  Rippe, 
und  im  Sulcus  caslae  nach  vom  gegen  das  Brustbein.  Wo  der  Sulcus 
costue  gegen  das  vordere  Ende  der  Rippe  allmälig  zu  verstreichen  be- 
ginnt, lagert  sich  der  Ramus  intcrcostalis  mehr  in  die  Mitte  des  Zwi- 
schenrippenraumcs  ein.  Er  sendet  zum  oberen  Rande  der  nächst 
unteren  Rippe  einen  schwachen  Ramus  supracostalis , und  anastoniosirt 
zuletzt  mit  der  Arteria  intcrcostalis  anterior  von  der  Mammaria  interna. 
Er  giebt  den  Intercostalmuskeln,  zwischen  welchen  er  liegt,  dem  Recto- 
ra/is,  Serratus  anticus  major,  und  den  Rippenzacken  der  Bauchmuskeln 
Aeste.  Beim  Weibe  gehen  von  der  dritten  bis  sechsten  Arteria  inter- 
costalis  stärkere  Aeste  für  die  Brustdrüse  ab.  Die  vorderen  Enden  der 
4 — 5 unteren  Intercostales  anastomosiren  theils  mit  der  Arteria  musculo- 
phrenica  aus  der  Mammaria  interna,  theils  gehen  sie  in  die  an  den 
unteren  Rippen  haftenden  Ursprünge  der  breiten  Bauchmuskeln  Uber. 

Die  Ursprünge  je  zweier  Arleriae  intercostales  rücken  an  der  hinteren 
Peripherie  der  Aorta  um  so  näher  zusammen,  je  tiefer  sie  stehen. 

Abweichungen  greifen  insofern  Platz,  als  mehrere  Arteriae  intercostales 
12 — 3)  aus  einem  gemeinschaftlichen  Stamme  entspringen,  welcher , wie  die 
Arteria  intercostalis  suprema,  vor  den  Bippenküpfchen  herabsteigt,  und  in 
jedem  Interrostalraum  einen  Ast  zurürklässt.  Auch  ist  es  nicht  ungewöhnlich, 
dass  eine  starke  Arteria  intercostalis , nachdem  sie  schon  eine  Strecke  im 
Rippensulcus  verlief,  sich  zur  nächst  unteren , oder  Uber  zwei  folgende  Rip- 
pen schräg  herabsenkl  (hei  Verwundungen  und  Paracentesis  pectoris  bedeut- 
sam). Die  letzte  Arteria  intercostalis  konnte  besser  coslo-lumbalis  genannt 
werden.  Es  wäre  richtiger,  sie,  weil  sie  unter  dem  Rippenursprunge  des 
Zwerchfells  verläuft,  den  Aeslen  der  Bauchaorta  als  Arteria  lumbalis  prima 
znzuzählen. 

So  lange  eine  Zwischenrippeuarlerie  im  hinteren  Tlicile  des  Sulcus  co- 
slalis  verläuft , ist  sie  durch  dessen  längeres  Labium  vor  Verwundung  hin- 
länglich gesichert , und  nach  vorn , wo  der  Sulcus  verstreicht,  ist  ihr  Kaliber 
so  klein , dass  ihre  Trennung  unmöglich  ernste  Gefahr  bringen  kann.  Es  fehlt 
noch  viel  zu  sehr  an  authentischen  Beobachtungen  über  wirkliche  Verletzun- 
gen dieser  GcDisse,  und  die  vorgeschlagenen  sinnreichen  Methoden,  ihnen  zu 
begegnen,  dürften  weniger  am  Lebenden  bewährt,  als  am  Cadavcr  versucht 
worden  sein. 


§.  334.  Aeste  der  Bauehaorliu 

Die  Aorta  abdominalis  giebt,  auf  der  kurzen  Strecke  vom  zwölften 
Brustwirbel  bis  zum  vierten  Lendenwirbel,  unpaarige  und  paarige  Aeste 
ab.  Die  drei  unpaarigen  entspringen  aus  ihrer  vorderen  Peripherie, 
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und  sind  für  die  Verdauungsorgane,  — die  übrigen,  seitwärts  abtreten- 
den, ftlr  die  paarigen  Harn-  und  Geschlechtswerkzeuge  und  fUr  die 
Bauchwand  bestimmt. 

A.  Unpaarige  Aeste  der  Bauchaorta. 

a)  Die  kurze  Baucharterie,  ,■ Irteria  coeliaca.  Dieser  */*  bi9 
1 Zoll  lange,  starke,  vom  Plexus  coeliacus  umstrickte  Gefiissstamni  ent- 
springt noch  zwischen  den  Schenkeln  des  Zwerchfells,  tritt  Uber  den 
oberen  Rand  des  Pankreas  weg  nach  vom  und  etwas  nach  links,  und 
giebt  dicht  an  seinem  Ursprung  die  beiden  unteren  Zwerchfellsarterien, 
Arteriae  phrerticae  inferiores,  ab,  welche  auch  zu  einem  kurzen  Stärnm- 
chen  verschmolzen  sein  können.  Sie  laufen,  das  Foramen  pro  rena 
cara  und  oesophageum  umgreifend,  nach  aussen,  oben  und  vom,  geben 
Ramos  suprarenales  zur  Nebenniere,  die  rechte  auch  feiue  Zweigehen 
auf  dem  Wege  des  Ligamentum  coronariuni  hepatis  zur  Leber,  verästeln 
sich  in  der  Pars  lumbalis  und  costalis  diaphragmatis,  und  anastomosiren 
mit  einander,  so  wie  mit  den  Arteriae  intercostales , musrulo-phrenicae 
und  oesophageae,  und  lumbalis  prima. 

An  der  rechten  Seite  der  Cardia  zerfällt  der  Stamm  der  Arteria 
coeliaca,  wie  Haller  sich  ausdrückt:  tripodis  ad  instar,  in  drei  divergi- 
rende  Zweige: 

a)  Arteria  coronaria  ventriculi  superior  sinistra,  linke  obere 
Magenkranzarterie.  Sie  läuft  in  der  Curvatvra  superior  des 
Magens  von  links  nach  rechts,  und  sendet  an  dessen  vordere  und 
hintere  Fläche  ihre  Zweige  aus,  welche  mit  der  Arteria  coronaria 
superior  dc.rtra , den  Arteriis  coronariis  inferioribus , und  den  Vatis 
breribus  der  Milzarterie  anastomosiren.  Ihre  ersten  Aeste,  welche 
die  Cardia  und  das  untere  Ende  der  Speiseröhre  umgreifen,  heissen 
Arteriae  oesophageae  inferiores  und  cardiacae. 

ß)  Arteria  hepatica,  Leberarterie.  Sie  läuft  hinter  der  obe- 
ren Magencurvatur  nach  rechts,  und  dringt  hinter  dem  Pylorus  zwi- 
schen die  Blätter  des  Ligamentum  hepato-duodenale  ein,  wo  sie  sich 
an  die  linke  Seite  der  Vena  portae  anschmiegt.  Sie  schickt  zum 
kleinen  Magenbogen  die  mit  der  Arteria  coronaria  sinistra  anasto- 
mosirende  coronaria  dextra,  deren  erster  Nebenzweig  als  Arteria 
pylorica  zum  Pförtner  geht.  Nach  einem  ohngefähr  zwei  Zoll  laugen 
Verlauf  zerfällt  die  Arteria  hepatica  in  einen  auf-  und  absteigenden 
Ast  von  gleicher  Stärke. 

Der  aufsteigende  ist  der  eigentlich  für  die  Leber  bestimmte 
GefUssast,  Arteria  hepatica  propria,  welcher  in  der  Leberpforte  wie- 
der in  zwei  Zweige  divergirt  Der  Ramus  dexter  giebt  der  Gallen- 
blase die  kleine  Arteria  cystica,  und  senkt  sich  in  der  Porta  hepatis 
in  den  rechten  und  die  beiden  kleinen  Leiterlappen  ein.  Der  sinister 
geht  zum  linken  Leberlappen. 

Der  absteigende  Ast  findet  im  Magen  und  Zwölffingerdarm 
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seine  Auflösung,  und  heisst  deshalb  Arierin  gastro-duodenalis.  Er 
geht  hinter  dem  Pylorus  herab,  und  tlieilt  sich  ebenfalls  iu  zwei 
Zweige : 

aa ) die  Arleria  pancreatico-duodenalis , welche  um  den  Kopf  des  Pan- 
kreas herumgehl , diesen  und  den  grosseren  Tlieil  des  Intestinum  duodenum 
ernährt,  und 

bb)  die  drter/o  gastro-epiploica  s.  coronaria  venlriculi  inferior  dexlra, 
welche  an  der  grossen  Magencurvalur  zwischen  den  Blättern  des  grossen  Netzes 
von  rechts  nach  links  läuft,  dem  Magen  aufsteigende,  dein  Netze  absteigende 
Aestc  zuschickt,  und  mit  der  Arleria  gastro-epiploica  sinistra  aus  der  Milz- 
arterie anaslomosirl. 

y)  Arteria  splenica,  Milzarterie.  Der  dickste  Zweig  der 
coeliaca.  Er  zieht  mehr  oder  weniger  geschlängelt  am  oberen  Kunde 
des  Pankreas  nach  links,  giebt  ihm  Zweige,  und  betritt,  von  den 
Blättern  des  Ligamentum  gastro  - lienale  eingeschlossen,  den  Hilm 
lienis.  Er  erzeugt,  bevor  er  in  die  Milz  eingcht: 

aa)  Die  Arleria  gatlro-epiploica  s.  coronaria  venlriculi  inferior  sinistra, 
welche  der  dexlra  entgegenläuft,  und  sich  wie  diese  verhält. 

bb)  Die  Vota  brecia  s.  Arleriae  gastricae  breces , 4 — 6,  welche  zum 
Fundus  venlriculi  treten,  und  eigentlich  nur  auf  den  Stamm  der  Milzarte- 
rien übersetzte  Magenäste  der  Arleria  gatlro-epiploica  sinistra  darstelleu. 

Die  Gastro-epiploica  dexlra  el  sinistra  bilden  am  grossen  Mageubogen 
durch  ihre  wechselseitige  Zusammenkunft  den  drews  vasculosus  venlriculi 
inferior,  so  wie  die  beiden  Corona riae  superiores  am  kleinen  Magenbogen 
den  Arcus  vasculosus  Superior, 

b)  Die  obere  Darm-  oder  Gekrösarterie,  Arleria  mesenterica 
s.  mesaraica  superior.  Sie  ist  etwas  stärker  als  die  eoeliara,  unter 
welcher  sie  entspringt,  geht  hinter  dem  Pankreas  und  dem  unteren 
QtierstUck  des  Duodenum  zur  Wurzel  des  Gekröses,  iu  welchem  sie 
einen  mit  seiner  Convexität  nach  links  und  vorn  sehenden  Bogen  be- 
schreibt. Sie  ernährt  das  untere  Querstück  des  Duodenum,  das  ganze 
Jejunum , Ilcum , Coecttm , und  das  Colon  ascendens  et  transrerum , mit 
ungefähr  zwanzig  Aesten,  welche  grösstentheils  aus  dem  convexen  Bande 
ihres  Bogens  entstehen.  Diese  Aeste  siud: 

a)  Die  Arleria  duodenalis  inferior  zum  unteren  QuerstUck  des 
Zwölffingerdarms  und  zum  Kopf  des  Pankreas. 

ß)  Die  Arleriae  jejunales  et  ilcae,  15 — 20  an  Zahl.  Sie  laufen 
zwischen  den  Blättern  des  Gekröses  zu  den  DarmstUcken,  deren 
Namen  sie  tragen.  Jede  derselben  tlieilt  sich  auf  diesem  Wege  in 
zwei  Zweige,  welche  mit  den  Zweigen  der  nächsten  bogenförmig 
anastomosiren.  Aus  diesen  Bogen  entspringen  kleinere  Aeste,  die 
abermals  zu  kleineren  Bogen  sich  verbinden,  und  aus  diesen  treten 
neuerdings  bogenförmig  anastomosirende  Gefässe  hervor,  so  dass  drei 
Bogenkategorien  auf  einander  folgen,  welche  au  den  längeren  Arle- 
riae ileae  noch  um  eine  oder  zwei  Bogeureihcn  vermehrt  werden. 
Es  zieht  sich  also  durch  das  ganze  Dllnndarmgekröse  ein  aus  bogen- 
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förmigen  Anastomosen  coustruirtes  Netz  hin,  aus  welchem  endlich 
viele  kurze  Ramuli  intestinales  entspringen,  welche  iui  subperitonealen 
Bindegewebe  verlaufen,  das  Darmrohr  umgreifen,  und  seine  Häute 
mit  ihren  Reisern  versorgen. 

•/)  Die  Arteria  ileo-colica  und  die  zwei  folgenden  <*  und  t,  ent- 
springen am  concaven  Bogenrande  der  Mesenterien  superior.  Die  Ileo- 
colica  steigt  im  Mesocolon  ascendens  nach  rechts  und  unten,  und 
theilt  sich  in  zwei  Zweige.  Der  untere  anastomogirt  mit  dein  Ende 
der  letzten  DUnndarmarterie,  der  obere  mit  der  Arteria  rolica  dextra. 
d)  Die  Arteria  rolica  drjetra  geht  zum  Colon  ascendens,  und 
t)  die  Arteria  colica  medio  zum  Cohn  transversum. 

y,  <1  und  f bilden  ähnliche  Bogen  wie  die  Arterien  des  Dünndarms,  aber 
griisser,  und  nicht  so  oh  sich  wiederholend.  Am  ansteigenden  und  queren 
Colon  findet  man  nur  eine  einfache  Bogenreihe.  An  den  Winkeln,  durch 
welche  das  aufsteigende  Colon  in  das  quere,  und  das  quere  in  das  absteigende 
übergeht,  kommt  noch  eine  zweite,  selbst  eine  drille  Bogenreihe  hinzu.  — 
Die  Bogen  der  zahlreichen  Aestc  der  Arteria  mesenlerica  superior  bringen  offen- 
bar den  Vorlhcil  mit  sich,  dass  bei  Compression  einzelner  oder  mehrerer  die- 
ser Aeste,  dennoch  das  Darmrohr  in  seiner  ganzen  Lange  seine  Blulzufuhr 
gesichert  hat.  — Die  nur  im  frühesten  Embryoleben  vorfindliche  Arteria  om- 
phalo-mesaraica  zur  Ve*icu(a  umbilicalis,  ist  ein  Ast  der  mesenlerica  supe- 
rior. Bei  allen  blindgcbornen  Sttugelhicren  findet  sic  sich  noch  um  und  nach 
der  Geburtszeit  bis  zum  Nabel  öden  und  wegsarn. 

e)  Die  untere  Darm-  oder  Gekrösarterie,  Arteria  mesenle- 
rica inferior,  entspringt  einen  Zoll  Uber  dem  Ende  des  Aortenstauimes, 
lagert  sich  zwischen  den  Blättern  des  Cohn  descendens,  und  theilt  sich 
in  zwei  Zweige : 

<zi  Die  Arteria  colica  sinistra  zum  Colon  descendens. 
ß)  Die  Arteria  haemorrhoidalis  superior  zum  oberen  und  mitt- 
leren Theil  des  Rectum.  Auch  die  Aeste  der  Mesenlerica  inferior 
setzen  die  Bogcnbildung  der  Dünndarmarterien  fort,  mit  einer  ein- 
fachen Reihe  von  grossen  Arkaden,  und  eiuer  wandelbaren  Menge 
kleinerer. 

B.  Paarige  Aeste  der  Bauchaorta. 

ai  Die  Nebennierenarterien,  Arteriae  suprarenales,  gewiibu- 
lich  zwei  Paare,  nicht  erheblich. 

b)  Die  Nierenarterien,  Arteriae  renales  s.  emulgentes,  ent- 
springen einen  Zoll  unter  der  Arteria  mesenterica  superior,  die  linke 
unter  einein  rechten,  die  rechte,  wegen  tieferer  Lage  der  rechten  Niere, 
unter  einem  mehr  spitzigen  Winkel.  Sie  geben  kleine  Zweige  zum 
Nierenfett,  zur  Nebenniere,  zum  Nierenbecken  und  zum  Harnleiter,  und 
dringen  hinter  der  Vena  renalis  und  vor  dem  Nierenbecken  in  den 
Hilus  rettis  ein. 

e)  Die  inneren  Samenarterien,  Arteriae  spermaticae  inlemae. 
Nur  die  linke  entspringt,  nahe  an  der  linken  Nierenschlagader,  unter 
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einem  sehr  spitzigen  Winkel  aus  der  Aorta.  Die  rechte  dagegen  in 
der  Regel  aus  der  rechten  Arteria  renalis.  Beide  laufen  mit  den  Harn- 
leitern zum  Eingang  des  kleinen  Beckens  herab,  gehen  beim  Manne 
vor  den  Vast»  iliacis  zum  Leistenkanal,  werden  in  den  Samenstrang 
aufgenommen,  und  steigen  in  rankenförmigen  Krümmungen  bis  zum 
Hoden  herab,  in  dessen  Parenchym  sie  untergehen.  Beim  Weibe  drin- 
gen sie  vom  Seitenrande  des  Beckeneingangs  in  die  breiten  Mutter- 
bilnder  ein,  und  begeben  sich  zum  Eierstock,  wo  sie  aber  nicht  endigen, 
sondern  sieh  längs  der  Tuba  Fa/Iopiae  bis  zum  Seitenrande  der  Ge- 
bärmutter erstrecken,  und  mit  einem  Aste  der  Arteria  uterina  anasto- 
mosiren.  In  beiden  Geschlechtern  geben  sie  feine  Reiser  zum  Harn- 
leiter, zum  subserösen  Bindegewebe  des  Bauchfells,  und  zu  den  Lymph- 
drüsen  der  Lenden. 

d)  Die  Lendenarterien,  Arteria e lumbales.  Es  finden  sich  nur 
vier  Paare  derselben.  Wird  die  unter  der  letzten  Rippe  verlaufende 
Arterie  nicht  als  intercostalis  ultima  (Sömmerring,  J.  Weber),  son- 
dern als  Arteria  lumbalis  prima  gezählt  (Haller,  Sabatier,  Tb  eile), 
so  müssten  fünf  Lendenschlagaderpaarc  angenommen  werden,  welche 
aber  nicht  den  fünf  Lendenwirbeln  entsprechen,  da  der  fünfte  Lenden- 
wirbel unter  der  fünften  Arteria  lumbalis  liegt. 

Die  vier  Lendenschlagaderpaarc  entspringen  aus  der  hinteren  Peripherie 
der  Aorta,  und  wiederholen  den  Typus  der  Jrteriae  inlercnstates.  Sie  gehen 
hinter  den  Schenkeln  des  Zwerchfells,  die  unteren  hinter  dem  Psoas  major,  nach 
aussen  zu  den  Zwischenrtiumen  je  zweier  Processus  Iranstersi  (besser  Pro- 
cessus costarii).  Jede  Lendenarterie  tlieill  sich  in  zwei  Zweige: 

et)  Der  Ramus  posteiior  entspricht  dem  Ramus  dorsatis  einer  Zwischen- 
rippenarleric , sendet  einen  Ramus  spinalis  durch  das  Foramen  intervertebrale 
zum  Rückenmark  und  dessen  Hüllen , und  löst  sich  in  den  Rückeniuuskeln  auf. 

ß)  Der  Ramus  anterior  durchbricht  die  Fascikeln  des  Quadratus  lumbo- 
rum,  und  verhalt  sich  wie  der  Ramus  intercostalis  einer  Zwischenrippenarterie. 
Er  verliert  sich  in  den  breiten  Bauchmuskeln.  Alle  vorderen  Aeste  einer  Seile 
anastumosiren  unter  einander,  die  erste  überdies  noch  mit  der  intercostalis 
ultima,  die  letzte  mit  der  Arteria  ileo-lumbalis  aus  der  Hypogastrica,  und  der 
circumßexa  ilei  aus  der  Cruralis. 

Die  Aorta  abdominalis  nimmt  durch  die  Abgabe  so  vieler  und 
grosser  Aeste  an  Volumen  bedeutend  ab,  und  theilt  sich  vor  dem  vier- 
ten Lendenwirbel,  selten  etwas  tiefer,  in  die  beiden  Arteriae  iliacae 
eommunes,  welche  gabelförmig  unter  einem  spitzen  Winkel  (65°  beim 
Manne , 75°  beim  Weibe,  wegen  grösserer  Amplitudo  pelvis)  divergiren. 
Die  zwischen  beiden  Arteriae  iliacae  eommunes  liegende  dünne  Arteria 
sacralis  media  ist  eigentlich  die  Fortsetzung  der  Aorta  abdominalis,  in 
deren  verlängerter  Richtung  sie  bis  zum  Steissbein  herabläuft.  Die 
geringe  Entwickelung  der  Vertebrae  cocrygeae  des  Menschen  bedingt 
die  Kleinheit  der  Arteria  sacralis  media.  Bei  Thiereu  mit  langen 
Schweifen  ist  die  Bedeutung  der  Arteria  sacralis  media  als  Fortsetzung 
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der  Bauehaorta  nicht  zu  verkennen,  und  die  beiden  Arteriae  iiiacae 
treten  in  die  untergeordnete  Stellung  seitlicher  Aortenäste. 

Die  Arleria  sacralis  media  giebl  während  ihres  Laufes  über  die  vordere 
Fläche  des  fünften  Lendenwirbels  sehr  oft  rechts  und  links  einen  Ast  ab, 
welcher  sich  wie  eine  Arleria  lumbalis  verhält,  einen  Ramus  spinalis  durch 
das  letzte  Foramen  inlerrerlebrate  lumbale  zum  Rückenmark  sendet,  und  mit 
einem  vorderen  und  hinteren  Aste  endet.  Erslerer  zerlheilt  sich  im  Psoas 
und  lliacus  internus , letzterer  in  den  Rilckemnuskeln.  Im  llerahstcigen  giebl 
die  Arleria  sacralis  media  deu  Weichtheilen  an  der  vorderen  kreuzheinlläche 
unbedeutende  Aeslchen , und,  der  vierten  Yerlebra  sacralis  gegenüber,  einen 
stärkeren  Zweig  zum  Mastdarm. 

Die  beiden  gemeinschaftlichen  lltlftarterien,  Arteriae  iiia- 
cae commune»,  gehen  zur  Seite  des  fünften  Lendenwirbels,  einwärts  vom 
l’sous  major,  zur  Symphysis  sucro-Uiaca  herab,  werden  vom  Ureter  ge- 
kreuzt, und  können,  wegen  der  Lagerung  der  Aorta  auf  der  linken 
Seite  der  Wirbelsäule,  nicht  gleich  lang  sein.  Vor  und  Uber  der  Sym- 
physis sacro-iliaca  theilt  sich  jede  in  die  Arteria  hypogastrica  und 
Arteria  cruralis. 

Die  häufig  zu  beobachtenden  Varietäten  der  Aortenäste  haben  wenig 
praktische  Bedeutsamkeit , da  in  der  Bauchhöhle , an  jenen  Stellen , wo  diese 
Blutgefässe  verlaufen . nicht  operirt  wird.  Die  Arleriae  phrenicae  inferiores 
können  sich  vermehren  (Haller),  oder  eine  derselben  fehlen,  und  durch  die 
Arteria  mammaria  interna  ersetzt  werden.  — Die  Cocliaca  zerfällt  nicht  in 
drei  Aeste  fTripus  HalleriJ,  sondern  in  zwei,  indem  die  Arleria  roronaria 
sinislra  ein  Zweig  der  Lienalis  oder  llepaliea  wird,  oder  die  Arleria  lienalis 
auf  die  Mesenterien  superior  Übertragen  wird.  Die  Arleria  hepalica  ist  eiu 
selbstständig  gewordener  Ast  der  Aorta,  der  Ramus  deiler  derselben  wird 
von  der  Arteria  mesenlerica  superior  abgegeben  (nach  Haller  7inal  unter  30 
Fällen) ; — die  Arleria  splenica  wird  doppelt ; die  Arteria  mesenlerica  supe- 
rior ist  ein  Zweig  der  ungewöhnlich  starken  Cocliaca : die  Arleria  mesenle- 
rica inferior  entspringt  aus  der  Arleria  iliaca  communis  sinislra  (P  et  sehe), 
oder  fehlt  gänzlich,  indem  die  obere  Gckrösarlerie  sie  ersetzt  (Fleisch- 
mann). — Die  N'ierenarlcrien  werden  doppelt  bis  filnITarh  (Prager  Museum). 
Bei  tiefer  Lage  einer  Niere  entspringt  die  Arleria  renalis  aus  der  Iliaca  com- 
munis, hypogastrica,  selbst  sacralis  media  i llyrlt,  aber  ein  wahres  Ren  ter- 
lius , Osterr.  mcd.  Wochenschrift.  1311.  N.  4L).  Beide  Nierenarlerien  haben 
einen  Truncus  communis  (Portal).  — Die  Spermatica  inlerna  entsteht  recli- 
terscils  öfters  aus  der  Renalis  oder  Suprarenalis  dexlra , wegen  linkseitiger 
Lagerung  der  Aorta.  Die  Aorta  abdominalis  theilt  sich  schon  unter  dem 
Ursprünge  der  Renales  (sehr  selten),  wodurch  die  Mesenlerica  inferior  ein 
Ast  der  linken  Iliaca  communis  wird.  Die  Arleria  iliaca  communis  dexlra 
fehlt  (Cruveilhier),  indem  Hypogastrica  und  Cruralis  ohne  Truncus  com- 
munis entspringen  (Säugethierlypus).  Die  Sacralis  media  ist  ein  Zweig  der 
Iliaca  communis  dexlra  (wegen  linkseitiger  Aorlenlheilung).  Einen  starken 
anaslomotisrhen  Ast  zwischen  Renalis  und  Iliaca  communis  dexlra  beobach- 
tete ich  an  einem  Neugeborenen , und  eine  Mesenlerica  media  für  das  Colon 
Iransversum  und  descendens  au  einem  Erwachsenen.  An  einem  Aöncepbalus 
mit  angeborener  Bauclideckenspalle  war  die  Arleria  hepalica  ein  Zweig  der 
Brustaorla  (darum  interessant,  weil  auch  die  Lena  hepalica  isolirt  in  das 
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Atrium  dexlrum  cordis  mundet),  und  an  einem  Foetus  mil  Ectropium  resi- 
cae  urinariae  entsprang  eine  starke  Arteria  uro-cystica  aus  der  Jliaca  com- 
munis dextra. 


§.  335.  Verästlung  der  Beckenarterie. 

Die  Becken  arterie,  Arteria  hypogastrica  s.  iliaca  interna,  ist 
beim  Erwachsenen  schwächer,  beim  Embryo  und  Neugeborenen  stärker, 
als  die  Arteria  cruralis.  Sic  steigt  vor  der  Symphysis  sacro- iliaca  in 
das  kleine  Becken  herab.  Beim  Embryo  dagegen  geht  sie,  je  junger 
dieser  ist,  desto  weniger  gegen  die  Beckenhöhle  herab,  sondern  krümmt 
sich  gleich  im  Niveau  der  oberen  Beckenapertur  in  einem  nach  unten 
convexen  Bogen  zur  Seitengegend  der  Harnblase  hin,  und  erhebt  sich 
von  da  als  Arteria  umbilicalis  zum  Nabel.  Alle  Aeste  der  embryoni- 
schen Arteria  hypogastrica  entspringen  aus  dem  convexen  Bande  die- 
ses Bogens.  Beim  Erwachsenen  kann  man  diese  Aeste  in  vordere 
und  hintere  einthcilen,  nach  Verschiedenheit  der  Richtung,  welche 
sie  einschlagen.  Beide  versorgen  die  Eingeweide  des  Beckens,  das 
Gesäss,  und  die  äusseren  Geschleehtstheile. 

A.  Hintere  Aeste: 

a)  Die  Arteria  ileo-lumba/is,  Httft-Lendenarterie.  Sie  geht 
wie  eine  Arteria  lumbalis,  hinter  dem  Psoas  major,  nach  oben  und 
aussen,  und  theilt  sich  in  einen  Ramus  iliacus,  welcher  quer  nach 
aussen  zum  Musculus  iliacus  zieht,  seine  Scheide,  und  durch  einen 
constanten  Ramtüus  nutriens  das  Darmbein  versorgt,  und  in  einen  auf- 
steigenden Ramus  lumbalis,  der  sich  im  Psoas  und  den  Lendenmuskeln 
verästelt,  und  zur  Lendenarterie  aus  der  Sacralis  media  in  antagonisti- 
scher Grössenbeziehung  steht,  d.  h.  stark  ist,  wenn  diese  fehlt,  oder 
unbedeutend  ausfällt,  und  umgekehrt.  Der  Ramus  iliacus  wird  mit  der 
Arteria  circumßejca  Hei,  und  der  Ramus  lumbalis  mit  der  letzten  Arte- 
ria lumbalis  anastomosiren. 

b)  Die  Arteriae  sacrales  laterales,  seitliche  Kreuzbeinarte- 
rien. Es  finden  sich  deren  eine  obere  grössere,  und  untere  klei- 
nere, welche  vor  den  Servis  sacralibus  nach  innen  und  unten  laufen, 
mit  der  Arteria  sacralis  media,  wohl  auch  mit  den  Mastdarmarterien 
anastomosiren,  und  dem  Musculus  pyriformis , Levator  ani,  und  Coccy- 
geus  Aeste  abgeben.  Stärkere  Zweige  derselben  dringen  durch  die 
Foramina  sacralia  anteriora  zur  Cauda  equina,  und  ihre  Verlängerungen 
gelangen  durch  die  hinteren  Kreuzbeinlöcher  zu  den  KreuzbeinursprUn- 
gen  der  langen  RUckcnmuskeln. 

c)  Die  Arteria  g/utaea  superior,  obere  Gesässarterie.  Sie  ist 
Überhaupt  der  stärkste  Ast  der  Hvpogastrica,  und  geht  Uber  dem  Mus- 
cu/us  pyriformis , den  Rand  der  Incisura  ischiadica  major  umgreifend, 
aus  der  Beckcuhöhle  zum  Gesäss,  wo  sie  von  dem  Musculus  glutaeus 
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magnus  und  meditis  bedeckt  wird.  Sie  spaltet  sich  hier  anfangs  in 
zwei  Zweige,  deren  einer  zwischen  Glutneus  magnus  und  medius  fast 
in  horizontaler  Richtung  nach  vom  verläuft,  während  der  andere,  stär- 
kere, zwischen  Glutaeus  medius  und  minimut  eindringt.  Beide  theilen 
sich  neuerdings  in  vier  bis  sechs  Aeste,  welche  nach  allen  Richtungen 
•divergiren  und  in  den  Gesässmuskeln  sich  raniificiren.  Die  oberen 
Aeste  werden  mit  den  letzten  Lendenarterien,  die  hinteren  mit  den  hin- 
teren Kreuzbeinartcrien , die  vorderen  und  unteren  mit  der  Arteria 
ischiadica,  circumßexa  Hei,  und  den  beiden  Grcumßexae  femoris  ana- 
stomosiren.  — a und  b sind  in  der  Regel  Aeste  von  c. 

B.  Vordere  Aeste: 

a)  Die  Arteria  obturatoria,  Verstopfungs-  oder  Hüftbein- 
locharterie.  Ihre  oft  vorkommenden  Ursprungsvarietäten  geben  die- 
ser Arterie  ein  besonderes  Interesse.  Entspringt  sie,  was  als  Regel 
angesehen  werden  kann,  aus  der  Hypogastrica,  so  zieht  sie  mit  dem 
A ’errut  obturatorius , und  zwar  Uber  demselben  gelegen,  am  oberen 
Theile  der  Seitenwand  des  kleinen  Beckens  nach  vom,  geht  durch  den 
Canal is  obtnratorius  heraus,  und  theilt  sich  am  oberen  Rande  des 
Obturator  externus  in  einen  Hamas  anterior  et  posterior.  Der  Hamas 
anterior  schaltet  sich  zwischen  Addurtor  femoris  breris  und  longus  eim 
verästelt  sich  in  ihnen,  so  wie  in  dem  Peetineus  und  Gracilis,  und 
anastomosirt  mit  der  Arteria  rircumßexa  femoris  interna.  Der  Ramus 
posterior  sendet  einen  Nebenzweig  (Arteria  aretabuli ) durch  die  Inci- 
sura  acetabuli  zum  runden  Bande  und  zum  Caput  femoris,  geht  zwi- 
schen Obturator  externus  und  Quadratus  femoris  nach  aussen,  und 
löst  sich  in  Muskelzweigc  für  die  Auswärtsroller  auf,  deren  einige  mit 
den  Aesten  der  Arteria  cireumßexa  externa  anastomosiren. 

Im  Becken  giebt  sic  ilem  lliacus  internus,  Obturator  internus  und  Le- 
vator ani  kleine  Reiser,  und  sendet  vor  ihrem  Austritte  den  kleinen  Ramus 
anastomolicus  pubicus  zur  hinteren  Schamfiigriiflächc , welcher  mit  dem  Ra- 
mulus  obturatorius  aus  dem  Ramus  anastomolicus  pubicus  der  Arteria  epi- 
gastrica  ({.  336),  und  mit  der  entgegengesetzten  sich  verbindet. 

Die  noch  in  das  Bereich  der  hinteren  Beckenwand  fallenden  Ursprungs- 
varielätcn  der  Arteria  obturatoria  sind  ohne  praktische  Wichtigkeit.  Dagegen 
verdient  der  in  operativer  Hinsicht  wichtige  Versctznngsfall  des  Ursprunges  der 
Obturatoria  auf  die  Schenkelarterie,  oder  einen  Zweig  derselben,  besondere 
Aufmerksamkeit. 

Entspringt  die  Arteria  obturatoria  aus  der  Cruralis  unter  dem  Pouparl- 
sclien  Bande,  so  tliesst  ihr  Ursprung  gewöhnlich  mit  dem  der  Arteria  epiga- 
strica  inferior  zusammen , so  dass  beide  Gelässc  einen  kurzen  Truncus  com- 
munis haben.  Sie  krümmt  sich  dann  über  die  Vena  cruralis  weg  zur  hinte- 
ren Fläche  des  Ligamentum  Gimbemati , und  gehl  von  dieser  zur  hinteren 
Fläche  des  Ramus  horizontalis  ossis  pubis,  und  zum  Canalis  obturatorius 
herab.  Ist  ein  Schenkelbruch  vorhanden , so  muss  sie  sich  um  seinen  Hals 
hcrumschlingcn , und  kann  bei  der  Operation  desselben  im  Fall  einer  Ein- 
klemmung, bei  jeder  Richtung  des  Erweilerungsschniltes,  nur  bei  der  nach 
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unten  gellenden  nicht,  verletzt  werden.  Nach  den  verschiedenen  Nuancen, 
die  dieser  abnorme  Ursprung  der  Arleria  oltluraloria  darbielen  kann,  nach 
Verschiedenheit  der  Liinge  des  Truncus  communis,  und  den)  dadurch  beding- 
ten Lagcrungsvcrhältniss  der  Ohluratoria,  wird  sie  eineu  grösseren  oder  klei- 
nern Theil  des  Schenkelhriirhhalses  umfassen.  Jedenfalls  ist  das  An-  oder 
Durchschneiden  des  Gebisses  ein  Zufall , der  die  Operation  auf  gefahrdrohende 
Weise  eomplicirl,  und  mit  aller  Vorsicht  vermieden  werden  soll.  Da  inan  von 
dem  Vorhandensein  der  Anomalie,  von  der  Art  und  dem  Grade  derselben,  in 
vorhinein  sich  nicht  unterrichten  kann , so  dürfte  vom  anatomischen  Stand- 
punkte aus  das  Lösen  der  Einklemmung  des  Schcnkelhruches  durch  Incision 
des  Ligamentum  pubicum  Coaperi  nach  unten  (nach  Verpillat's  Methode) 
das  sicherste  sein.  Bei  jeder  anderen  Erwcitcrungsrichtung  waren  wieder- 
holte, seichte  Einschnitte,  einem  einzigen  tieferen  vorzuzichen.  Trotz  der 
Häufigkeit  dieses  abnormen  Ursprunges  der  Arleria  ohluratoria,  sind  Verletzun- 
gen derselben  heim  Bruchschnitle  doch  seltene  Vorkommnisse. 

Nicht  selten  ist  der  Fall,  wo  eine  aus  der  Hypogastrien  stammende 
schwache  Arleria  ohluratoria  mit  einer  aus  der  Arleria  epigaslrica  entsprun- 
genen sieh  vor  dem  Eintritte  in  den  Canalis  o bturalorius  verbindet.  Lauth 
war  der  Meinung,  dass  diese  Entstellung  der  Ohluratoria  aus  zwei  Wurzeln, 
heim  Embryo  noringcmass  vorkomme.  Je  nachdem  die  eine  oder  die  andere 
Wurzel  un  weiteren  Verlaufe  der  Entwicklung  eingehl,  wird  die  Ohluratoria 
einfach  aus  der  Hypogastrica  oder  Cruralis  entspringen. 

Nach  J.  Cloi|uet's,  an  250  Leichen  vorgenommenen  Erhebungen  die- 
ses Gegenstandes,  stellt  sich  folgendes  Verhältniss  des  normalen  und  abuor- 
men  Ursprungs  der  Arleria  ohluratoria  dar: 

Normaler  Ursprung  160  { 73  Weiher 

Aus  der  Arleria  epigaslrica  auf  I 21  Männer 
beiden  Seiten  56  \ 35  Weiher 

Aus  der  Arleria  epigaslrica  auf  I 15  Männer 
einer  Seite  28  I 1 3 Weiher 


Aus  der  Arleria  cruralis 


\ 2 Männer 

’ i 4 Weiber 


250 


Das  aus  dieser  Tabelle  resullirende  Verhältniss  der  Norm  zur  Anomalie 
ist  somit  — = 3:1.  Die  Häufigkeit  des  anomalen  Ursprungs,  welche  grösser 
ist , als  bei  irgend  einer  anderen  Versetzung  eines  GeRlssursprunges , erklärt 
sieh  aus  dem,  was  weiter  unten  (§.  336.  d,  a,  a.),  (Iber  die  Anaslomoseu  der 
Arleria  epigaslrica  inferior  mit  der  obturaloria  angeführt  wird. 


b)  Die  Arleria  yluluea  inferior  s.  isehiadica,  untere  GcsHss- 
artcric,  geht  unter  dem  Musculus  pyriformis  mit  dem  A errat  isrhia- 
dieus  aus  der  Beckenhühle  heraus.  Sic  ist  schwächer  als  die  Glulaea 
superior,  und  hat  ihre  Verästlungssphäre  in  den  AuswUrtsrollera,  und 
den  vom  Sitzknorren  entspringenden  Beugern  des  Unterschenkels.  Ihre 
Aeste  anastomosiren  mit  denen  der  Glulaea  superior,  Obturaloria , und 
den  beiden  Circa  mjle.rae  femoris.  Ein  langer  und  feiner  Ast  derselben 
lässt  sieh  weit  im  Nervus  ischiadicus  verfolgen.  Er  wird  von  einigen 
Autoren  als  Arleria  comes  nervi  ischiadiri  benannt. 
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c)  Die  Arteriae  resicales,  Harnblasenarterien.  Gewöhnlich 
finden  sich  zwei,  eine  superior  und  inferior. 

Die  Superior,  welche  öfters  mehrfach  wird,  verästelt  sich  an  der  hinte- 
ren Wand  und  dem  Scheitel  der  Harnblase  bis  in  den  Urachus , und  kommt 
sehr  häufig  aus  dem  oflcnbleibenden  Anfangssttlck  der  Arleria  umbilicalis.  Die 
Inferior  geht  zum  Blasengrund,  hetheilt  die  Vesiculae  semina/es  und  die  Pro- 
stata, heim  Weibe  auch  die  Multerschcidc  (Arleria  resico-vaginalisj.  Im 
männlichen  Geschleckte  giebt  sic  die  Arleria  rasis  deferenlis  zum  zurfleklau- 
fenden  Samengeftiss,  welche  an  diesem  bis  in  den  Leistenkanal,  ja  seihst  bis 
zum  Nebenhoden  gelangt,  und  mit  den  Nebenäslen  der  Arleria  spermalica 
interna  anastomosirt.  Diese  Anastomosen  sind  der  Grund,  warum  von  der 
Unterbindung  der  Arleria  spermalica  interna,  welche  man  unternahm,  um 
Entartungen  und  Geschwülste  des  Hoden  ohne  Exstirpation,  durch  Emährungs- 
mangel  zum  Schwinden  zu  bringen,  kein  Erfolg  zu  erwarten  steht. 

<1;  Die  Arleria  uterina,  Gebärmutterarterie.  Sie  wird  von 
Einigen  als  die  Fortsetzung  der  Arleria  hypogastrica  angesehen,  ent- 
springt aber  öfters  aus  der  Pudenila  communis.  Sic  begiebt  sich  zum 
Collum  uteri,  und  steigt  ain  Seitenrande  desselben  und  des  KJiqiers  der 
Gebärmutter  nach  aufwärts  bis  zutn  Fundus.  Ibr  spiral  gewundener 
Verlauf,  welcher  selbst  in  der  letzten  Schwangerschaftsperiode  nicht 
verschwindet,  ja  selbst  noch  schärfer  hervortritt  als  im  nichtschwange- 
ren Zustande,  zeichnet  sie  vor  den  Übrigen  Aesteu  der  Arleria  hypo- 
gastrica  aus.  Sie  giebt  dem  Fomix  vaginalis  und  der  Pars  vaginaJis 
uteri  Zweigehen,  versorgt  die  Gebärmuttersubstanz,  und  anastomosirt 
mit  der  zum  Uterus  gelangenden  Fortsetzung  der  Arleria  spermalica 
interna  (§.  234,  B.  c). 

Ein  Ast  derselben  geht  mit  dem  Ligamentum  uteri  rotunilum  in 
den  Leistcnkanal , und  verbindet  sich  daselbst  mit  einem  Aste  der 
Arleria  epigastricu  inferior.  Da  diese  letztere  mit  der  Arleria  epi- 
gastriea  superior  aus  der  Mammnriu  interna  anastomosirt,  und  die 
ilammaria  interna  perforirende  Zweige  in  die  weibliche  Brust  absendet, 
so  suchte  man  in  der  mittelbaren  Verbindung  der  Arleria  uterina  mit 
der  mammaria  den  Grund  der  Sympathie  zwischen  Uterus  und  Mammae. 

Nach  M.  1.  Weber  gellt  von  der  Arleria  uterina,  bevor  sie  noch  den 
Fundus  uleri  erreicht , ein  1 dicker  Ast  zwischen  den  Blättern  des  Liga- 
mentum latum  nach  aussen,  welcher  Zweige  zur  Tuba  sendet,  und  mit  dem 
Ligamentum  ovarii  zum  Eierstock  gelangt,  welchen  er  allein  versorgen  soll.  Die 
weibliche  Arleria  spermalica  interna  wäre  somit  bei  der  Ernährung  des  Eier- 
stocks nicht  betheiligt.  Th  eile  bestätigt  dieses.  Ich  Jiabe  an  Kindeslcichcn, 
deren  feine  lnjeclionen , anderer  Zwecke  wegen,  von  mir  häufig  vorgenommen 
werden,  die  Sache  nachuntersucht,  und  jedesmal  eine  anastomotisclie  Verbin- 
dung der  Arleria  spermalica  interna  mit  dem  Eierstockaste  der  Uterina  ge- 
funden, deren  Durchmesser  so  gross  war,  dass  mit  Bestimmtheit  nicht  abzu- 
sehen war,  welches  Stück  der  Anastomosc  der  einen  oder  der  anderen  Schlag- 
ader angehörtc.  Das  Ovarium  wird  somit  wohl  von  beiden  Arterien  sein  Blut 
erhallen  können.  Merkwürdig  bleibt  cs  immer,  dass  der  Uterus  von  zwei 
Seilen  her  (Arleria  uterina  und  spermalica  interna ) sein  Blut  bezieht.  Die 
Arleria  uterina  versorgt  vorzugsweise  den  Gcbärmullcrhals,  die  Spermalica 
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interna  den  Körper  und  den  Grund.  Hieran«  lasst  es  sich  verstehen,  warum 
die  Volumvergrttsierung  des  Uterus  in  der  ersten  Hallte  der  Schwangerschaft 
nur  den  Kitrper  betrifft,  und  erst  gegen  das  Ende  der  Gravidität  auch  den  Go- 
bärmutlerhals  in  Anspruch  nimmt. 

e)  Die  Arteria  pudenda  communis,  gemeinschaftliche  Seham- 
arteric.  Sie  geht  wie  die  Arteria  glutaea  inferior  durch  das  Fora- 
men  ischiadicum  majus , aber  am  unteren  Rande  des  Miisculiis  pgrfor- 
mis  aus  der  Beckenhöhle  heraus,  und  durch  das  Foramen  ischiadicum 
minus  wieder  dabin  zurück,  umgreift  somit  die  hintere  Fläche  des 
Ligamentum  spinoso-sacrum  oder  die  Spina  ossis  ischii  selbst.  An  der 
inneren  Flüche  des  Sitzbeines  steigt  sie  eine  Strecke  weit  herab, 
krümmt  sich  aber  bald  nach  vor-  und  aufwärts,  steigt  in  der  Rinne 
zwischen  dem  Processus  falciformis  des  Ligamentum  tuberoso-sacrum, 
und  dem  aufsteigenden  Sitzbeinast  gegen  dtyt  Sehambogen  empor,  und 
theilt  sieh  unter  diesem,  bevor  oder  nachdem  sie  das  Ligamentum 
trianguläre  urethrae  durchbohrt,  in  die  Arteria  profunda  und  dorsalis 
penis  s.  clitoridis. 

Ihre  Aeste  sind  folgende: 

or)  Die  Arteria  haemorrhoidalis  media,  mittlere  Mastdarm- 
arterie. Ihr  Ursprung  fällt  noch  vor  den  Austritt  der  Arteria 
pudenda  aus  der  Beekenhöhle.  Sie  giebt  dem  Blasengrunde,  der 
Prostata,  der  Scheide  Nebenäste,  und  verzweigt  sich  vorzugsweise  in 
der  vorderen  Wand  des  vom  Peritoneum  nicht  mehr  umkleideten 
Mastdarmendes,  wo  sie  mit  der  Haemorrhoidalis  superior  et  inferior 
anastomosirt. 

ß)  2 — 3 Arteriue  haenwrrhoidales  inferiores,  untere  Mastdarm- 
arterien.  Sie  entspringen  gleich  am  Eintritte  der  Pudenda  in  die 
Beekenhöhle,  gehen  schief  nach  innen  und  unten  durch  das  Carum 
ischio-rectale  zum  After,  und  lösen  sich  in  den  Schlicssmuskeln  und 
der  Haut  desselben  auf.  Die  vorderste  von  ihnen  ist  beim  Seiten- 
steinsehnitt  der  Verletzung  ausgesetzt,  wenn  der  erste  Hautschnitt  zu 
weit  nach  hinten  verlängert  wird.  Man  schont  dieses  Gefäss  ganz 
sicher,  wenn  man  den  Hautsehnitt  in  der  Mitte  des  Abstandes  des 
Tuber  ischii  vom  After  enden  lässt. 

■/)  Die  Arteria  perinei,  Dammarterie,  durchbohrt  die  Fuscia 
perinei  proprio,  wodurch  sie  oberflächlich  wird,  geht  über  dem  Mus- 
culus  trunsrersus  perinei  nach  vom,  convergirt  mit  der  entgegenge- 
setzten, und  verliert  sich,  in  mehrere  Zweige  gctheilt,  an  der  hinteren 
Seite  des  Hodensacks  (Arteriae  scrotales  posteriores),  oder  am  hin- 
teren Theile  der  grossen  Schamlippen  (Arteriae  labiales  posteriores). 
Sie  giebt  zu  den  Muskeln  des  Mittelfleisches,  namentlich  den  Ischio- 
und  Bulbo-carernosus,  Aeste. 

Sehr  oft  erzeugt  sie,  wahrend  sie  den  Transtersus  perinei  kreuzt , die 
Arteria  transversa  perinei,  welche  die  Gegend  zwischen  After  und  Bulbus 
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urethrae  mit  ihren  Zweigen  versorgt.  Auch  sie  ist  beim  Seitensteinschnill 
der  Verletzung  ausgesetzt.  Sie  kann  auch  ein  selbstständiger  Ast  der  Pudenda 
communis  sein. 

S)  Die  Arteria  bulbo-urethralis,  welche  schief  nach  vorn  und 
innen  zum  Bulbus  urethrae  zieht,  diesen  und  die  von  ihm  um- 
schlossene Urethraportion,  so  wie  die  Cowper’schen  Drüsen  mit  Zwei- 
gen versieht. 

£)  Die  Arteria  profundu  penis  s.  clitoridis  dringt,  von  innen  her, 
in  den  Anfangstheil  des  Schwellkörpers  ihrer  Seite  ein,  und  verästelt 
sich  in  ihm. 

£i  Die  Arteria  dorsaüs  penis  s.  clitoridis  legt  sich  in  die  Furche 
am  Kücken  des  Penis,  und  schliesst  mit  jener  der  anderen  Seite  die 
einfache  Kückenveue  des  Gliedes  ein. 

Sie  verhalt  sich  nicht  blos  als  llautgefdss,  sondern  versorgt  auch  das 
Gewebe  der  Eichel,  und  anaslomosirl  durch  penelrirende  Zweige  mit  den  Ha— 
iiiifiealionen  der  Arteria  profunda  penis.  Man  hat  sie  zuweilen  aus  der  Ar- 
leria  obturatoria , nach  ihrem  Austritte  aus  dem  Becken,  entspringen  gesehen. 
Ich  habe  einen  Fall  vor  mir.  wo  sic  aus  der  Arteria  pudenda  externa,  einem 
Aste  der  Arteria  cruralis,  entspringt. 

Eine  für  das  Gelingen  des  Steinschniltes  höchst  gefährliche  Abweichung 
vier  Arteria  pudenda  communis  ist  jene,  wo  das  Gelass  in  seinem  ganzen 
Verlaufe  in  der  Beckcnhühle  Ideibt,  und  längs  der  Seite  des  Blasengrundes 
und  der  Vorsteherdrüse,  oder  letztere  durchbohrend  zum  Gliede  aufsteigt 
(Burns,  Tiedcmann,  Shaw.  Letzterem  starb  ein  Operirter  unter  den 
■landen  durch  Verblutung.  Magaz.  d.  ausl.  Lit.  d.  Heilkunde.  Bd.  XL  p.  349.). 

r;)  Bei  dem  Embryo  verlängert  sich  die  Arteria  hypogastrica 
zur  Umbilicalarterie,  welche  alle  Übrigen  Acute  der  Hypogastrica  an 
Stärke  Ubertrifft,  und  an  der  Seite  der  Harnblase  zur  vorderen  Bauch- 
wand aufsteigt,  an  welcher  sie  zum  Nabel  und  durch  diesen  in  den 
Nabelstrang,  Funieulus  umbilicalis,  gelangt  (§.281).  Nach  der  Geburt 
oblitcrirt  sie  vom  Nabel  angefangen  bis  zur  Ursprungsstelle  des  ersten 
Collatcralastes  im  Becken  (Arteria  r esicalis),  und  existirt  durek’s 
ganze  Leben  als  bandähnlicher  Strang  — Chorda  artcriae  umbilica- 
lis. Schreitet  die  Obliteration  nicht  so  weit  vor,  oder  gedeiht  sie 
nicht  bis  zum  vollkommenen  Verstreichen  des  Lumens,  so  wird  ein 
Stück  oder  die  ganze  Arteria  umbilicalis  bis  zum  Nabel  wegsam 
bleiben  und  sich  an  der  Ernährung  eines  Bezirkes  der  vorderen  Bauch- 
wand betheiligen  können. 

Ich  habe  an  einer  Leiche  eines  1 ' ijahngcn  Kindes  diesen  Fall  getroffen. 
Er  betraf  nur  die  rechte  .4r<erio  umbilicalis , welche  bis  ein  Zoü  vom  Nabel 
für  die  Injcclionsmasse  wegsam  blieb.  Die  rechte  Arteria  epigaslrica  inferior 
war  sehr  schwach. 

§.  336,  Verästlung  der  Sehenkelarierie. 

Die  Schenkelarterie,  Arteria  cruralis , ist  der  längere,  für  den 
Schenkel  und  einen  Theil  der  Bauchwand  bestimmte  Theilungsast  der 


Digitized  by  Google 


§.  336.  Verästlung  der  Soheokeiarterie. 


859 


Arteria  iliaca  communis.  Sie  geht  an  der  inneren  Seite  des  Psoas 
major,  von  welchem  sie  durch  die  Fascia  iliaca  getrennt  wird,  zur 
Lacuna  rasorum  cruralium  herab,  hat  die  Vena  cruralis  nach  innen 
neben  sich,  und  gelangt  unter  dem  Poupart’sehen  Bande  zur  vorderen 
inneren  Seite  des  Oberschenkels.  Eine  Scheide  von  fibrösem  Ansehen, 
Vagina  rasorum  cruralium,  umschliesst  sie  und  die  Vena  cruralis,  und 
begleitet  sie  auf  all  ihren  ferneren  Wegen.  Sie  geht  durch  die  Fossa 
ileo-pectinea,  und  tiefer  unten  in  der  Furche  zwischen  Vastus  internus 
und  den  Sehnen  der  Adduetoren,  bedeckt  vom  Sartorius,  weiter  am 
Schenkel  herab,  legt  sich  gegen  die  Mitte  des  Oberschenkels  vor  die 
Venn  cruralis,  durchbohrt  die  Sehne  des  grossen  Zuzichcrs  dicht  am 
Schenkelknochen,  und  gelangt  dadurch  in  die  Kniekehle,  in  welcher 
sie  vor  der  Vena  cruralis  und  auf  der  Gelenkkapsel  liegt,  Uber  den 
Musculus  popliteus  wegstreift,  unter  den  oberen  Rand  des  Solcus  in  die 
tiefe  Schichte  der  Muskeln  an  der  hinteren  Seite  des  Unterschenkels 
eindringt,  und  sich  hier  in  die  vordere  und  hintere  Schienbeinarterie 
theilt. 

Die  grosse  Länge  der  Arterie  erheischt  es,  sie  zur  leichteren  Ucber- 
sieht  ihrer  Aeste  in  drei  besonders  benannte  Stttcke  zu  theilen,  deren 
Grenzen  der  Austritt  unter  dem  Poupart’schen  Bande,  und  die  Durch- 
brechung der  Sehne  des  Zuziehers  sind.  Diese  Stücke  sind : das  Bauch- 
stttck,  SchenkelstUck,  und  Kniekehlenstuck  der  Arteria  cruralis. 

A.  Das  Bauchstttck  erstreckt  sich  vom  Ursprung  bis  zum  Aus- 
tritte unter  dem  T.iyamentum  Poupartii.  Man  bezeichnet  es  gewöhnlich 
als  Arteria  iliaca  cj-terna,  und  kennt  nur  zwei  bedeutende  Aeste  des- 
selben, welche  einander  fast  gegenüber  von  der  inneren  und  äusseren 
Peripherie  des  Gefässes,  in  gleicher  Höhe  mit  dem  Ligamentum  Pou- 
partii entspringen.  Diese  sind: 

a>  Diff  Arteria  epigastrica  inferior,  untere  Bauchdeckenar- 
terie. Man  sieht  sie  zuweilen  in  grösserer  oder  kleinerer  Entfernung 
Uber  dem  Poupart'sehcn  Bande  aus  der  l/iaca  ej-tema  entstehen.  Ent- 
springt sie  weit  davon,  so  muss  sie  an  der  inneren  Seite  der  Iliaca 
ejeterna  so  tief  herabsteigen,  bis  sie  das  J.igametitum  Poupartii  erreicht. 
Entspringt  sie  normal  in  gleicher  Höhe  mit  diesem  Bande,  so  geht  sie 
anfangs  in  der  Länge  eines  halben  Zolles  nach  innen,  biegt  sich  dann 
nach  oben  und  erzeugt  somit  eine  KrUmmung  mit  oberer  Concavität, 
welche  einwärts  von  der  Bauehöffnung  des  Leistenkanals  liegt,  und  sich 
mit  dem  Vas  deferens  (oder  dem  Ligamentum  Uteri  rot  und  um)  kreuzt. 
Da  ihre  Richtung  nicht  vertical  nach  oben,  sondern  zugleich  schief  nach 
innen  geht,  so  erreicht  sie  bald  den  äusseren  Rand  des  Rectus  abdo- 
minis,  und  steigt  auf  dessen  hinterer  Fläche  bis  Uber  den  Nabel  empor, 
wo  sie  der  aus  der  Arteria  mammaria  hervorgegangenen  Arteria  epi- 
gastrica superior  begegnet,  und  mit  ihr  anastomosirt.  Ihre  Zweige  sind : 
a)  Der  Ramus  anastomoticus  pubicus.  Er  ist  unbedeutend,  eut- 
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springt,  wo  der  Stamm  der  Epigastrica  die  aufsteigende  Richtung 
an  nimmt,  und  läuft  einwärts  zur  Sehamfuge,  hinter  welcher  er  mit 
demselben  Aste  der  anderen  Seite  bogenförmig  anastomosirt.  Er 
giebt  gleich  nach  seinem  Ursprünge  einen  Ast  ab,  Ramulus  obtura- 
torius,  welcher  mit  dem  Ramus  anastomoticus  pubicus  der  Arteria 
obturatoriu  eine  Verbindung  eingeht. 

Es  ist  nicht  zu  verkennen,  dass  diese  Anaslomose  zwischen  der  Epiga- 
strica und  Ubturatoria  die  Bedingung  und  somit  auch  die  Erklärung  in  sich 
enthalt,  warum  der  Ursprung  der  Obluratoria  so  oft  auf  die  Epigastnca  über- 
tragen werden  kann. 

ß)  Die  Arteria  spermatica  externa  entspringt  vor  oder  hinter  at, 
dringt  in  den  Canalis  inguinalis  durch  dessen  hintere  Wand  ein,  und 
steigt  an  der  vorderen  Fläche  des  Samenstranges  bis  zum  Hoden 
herab. 

Sie  vcrlheilt  sich  jedoch  nicht  im  llodenparcnchyin,  sondern  in  den  Schei- 
den hauten  und  dem  Uremasler,  wird  deshalb  von  A.  Cooper  als  Arteria 
cremasterica  beschrieben.  Int  weiblichen  Geschlechle  ist  sie  unbedeutend, 
und  für  das  Ligamentum  uleri  ro tundum  bestimmt.  Eine  Anaslomose  dersel- 
ben mit  eiuem  Aste  der  Arteria  uterina , welcher  gleichfalls  mit  dem  Liga- 
mentum uleri  rotundum  in  den  Leislenkanal  eindringt,  wurde  früher  (}.  335,  It,  dj 
erwähnt. 

•/)  Viele  Rami  museulares  Air  den  Rectus  und  die  seitlichen 
breiten  Bauchmuskeln.  Sie  anastomosiren  in  letzter  Instanz  mit  den 
Lumbalarterien  und  den  Zweigen  der  Arteria  circumßrjra  ilei. 

b)  Die  Arteria  circumflexa  Hei,  umschlungene  Darmbein- 
arterie. Da  sie  der  Arteria  epigastrira  gegen  Ul  »er  entspringt  (in  der 
Regel  1—2"'  tiefer  als  diese)  und  sich  auch  in  den  Bauchmuskeln  ver- 
breitet, wird  sie  auch  als  Arteria  epigastrica  inferior  externa  erwähnt 
Sie  läuft  unter  der  Vereinigungsstelle  der  Fascia  iliaca  mit  dem  hinteren 
Rande  des  Poupart  sehen  Bandes  nach  aus-  und  aufwärts , gegen  die 
Spina  anterior  superior  des  Darmbeins,  und  zieht  läugs  der  inneren 
Lefze  der  Crista  ossis  Hei  nach  hinten.  Sie  giebt  den  vom  Darmbeins- 
kamm entspringenden  Muskeln  Aeste  und  anastomosirt  durch  diese  mit 
den  Zweigen  der  Arteria  Heo-lumba/is  und  epigastrira  inferior. 

B.  Das  Schenkelstuck,  Arteria  cruraiis  s.  femoralis,  reicht  von 
der  Austrittsstelle  unter  dem  Poupart’schen  Bande  bis  zum  Durchgänge 
durch  die  Sehne  des  grossen  Zuziehers.  Während  seines  Laufes  durch 
die  Fossa  ileo-pertinea  erzeugt  es  folgende  Aeste: 

a)  Ramuli  inguinales  für  die  Drüsen,  und  die  Haut  der  Leisten- 
gegend. 

b)  Arteria  epigastrica  superfcialis  s.  abdominalis  subcutanea  I/allerL 
Sie  durchbohrt  das  obere  Horn  des  Processus  falciformis  der  Fossa 
oralis,  steigt  vor  dem  Poupart  sehen  Bande  zur  Regio  hypogastrica 
hinauf,  und  verästelt  sich  im  Obliquus  externus,  und  der  Haut,  bis  zum 
Nabel  hinauf. 
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c)  Arteriae  pudendae  exlernae,  äussere  Schamarterien.  Ge- 
wöhnlich finden  sich  zwei,  welche  Uber  die  Vena  cruralis  weg,  quer 
nach  innen  laufen.  Die  eine  tritt  durch  die  Fonea  ovalis  hervor,  die 
andere  geht  unter  der  Portio  pectinea  fasciae  latae  weg,  und  dureh- 
hohrt  sie,  um  zu  den  äusseren  Genitalien  zu  kommen,  in  welchen  sich 
beide  als  Hautarterieu  des  Hodensacks  oder  der  grossen  Schamlippen 
(Arteriae  scrotales  rt  labiales  anteriores ) verästeln. 

dt  Arteria  profunde  femoris,  tiefliegende  Schenkelarterie. 
Sie  ist,  nachdem  sich,  wie  Überall,  die  kleinen  vorgedrängt  haken,  der 
grösste  Ast  der  Arteria  cruralis.  Im  Grunde  genommen  haben  wir  in 
ihr  die  eigentliche  Arterie  des  Oberschenkels  vor  uns,  da  sie  die  Haupt- 
masse seines  Fleisches  ernährt,  während  die  Fortsetzung  der  Arteria 
cruralis  die  Blutzufuhr  zum  Unterschenkel  allein  leistet.  Ihr  Ursprung 
befindet  sich  1 '/*"■ — 2"  unter  dem  l’oupart'schen  Baude.  Man  trifft  sie 
gewöhnlich  so  stark  im  Kaliber,  dass  sie  der  Fortsetzung  der  Arteria 
cruralis  wenig  nachgiebt.  Ihrem  Namen  zufolge  geht  sie  vor  dem  Pec- 
tineus  in  die  Tiele  zu  den  inneren  Schenkelmuskeln,  senkt  sich  zwischen 
Adductor  longus  und  brevis  ein , und  durchbohrt  zuletzt  den  Adduetor 
magnus,  nicht  weit  Uber  dem  Durchbruche  der  Arteria  femoralis  durch 
denselben  Muskel.  Die  Aeste,  welche  sie  erzeugt,  lassen  sich  als  um- 
schlungene und  durchbohrende  rubriciren. 

1.  Umschlungene  Aeste,  Arteriae  circumßexae  femoris.  Sie 
entpringcn  in  der  Kegel  aus  dem  Anfänge  der  Profundu  femoris,  uud 
zerfallen  in  eine  innere  und  äussere. 

er)  Die  Arteria  rircumßrxu  femoris  interna  s.  posterior  geht, 
unter  der  Insertion  des  vereinigten  Psoas  und  lliacus  ain  kleinen 
Trochanter,  zur  hinteren  Fläche  des  .Schenkelbeinhalses,  giebt  den  an 
der  inneren  Seite  des  Oberschenkels  gelegenen  Muskeln  ohne  Aus- 
nahme Zweige,  versorgt  die  Gelenkkapsel  mit  einem  Ramus  articu- 
laris,  und  zerfällt  in  einen  auf-  und  absteigenden  Eudast.  Der 
aufsteigende  geht  zwischen  dem  Quadrates  femoris  uud  Obturator 
externus  zur  Fossa  trochanterica , verästelt  sich  in  den  Auswärts- 
rollern, und  anastomosirt  mit  der  Arteria  i/lutaea  inferior  uud  circum- 
flexa  externa.  Der  absteigende  Endast  geht  zu  den  langen  Mus- 
keln an  der  hinteren  Seite  des  Oberschenkels. 

,1)  Die  Arteria  circumßexa  femoris  externa  s.  anterior  entspringt 
entweder  tiefer  als  a),  und  ist  zugleich  stärker.  Sie  geht  unter  dem 
Rectus  femoris  nach  aussen,  schickt  dem  Extensor  cruris  yuadriceps 
einen  starken  Ast  zu,  windet  sich  um  das  Collum  femoris  nach  hin- 
ten herum,  giebt  allen  tiefen  Muskeln  des  Hüftgelenks  Aeste,  und 
anastomosirt  in  der  Fossa  troncbanterica  mit  o). 

2.  Durchbohrende  Aeste,  .Arteriae  perforantes,  heissen  jene 
Muskelzweige  der  Profundu  femoris,  tvelehc,  um  zur  hinteren  Seite  des 
Oberschenkels  zu  gerathen,  die  Adductores  dicht  am  Knochen  durck- 
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bohren.  Sie  machen  es  also  ebenso  wie  der  Hauptstamm  der  Arteria 
cruralis,  welcher  auch  eine  Arteria  perforans  wird,  indem  er  die  Sehne 
des  Adductor  magnus  durchbohrt,  um  in  die  Kniekehle  zu  kommen. 
Die  Arteriae  perforantes  geben  zu  dieser  Durchbohrung  gleichsam  das 
Vorbild.  Man  zählt  drei  Arteriae  perforantes. 

a)  Die  Arteria  perforans  prima  durchbricht,  1"  — 2"  unter  dem  klei- 
nen Trochanter,  den  Adductor  magnus,  und  theilt  sich  in  einen  auf-  und 
absteigenden  Ast.  Der  aufsteigende  versorgt  den  unteren  Theil  des 
Glulaeus  magnus  und  Quadralus  femoris,  und  anastomosirt  mit  der  Arteria 
glutaea  inferior,  und  der  Circumftexa  femoris  interna.  Der  absteigende 
giebl  Aeste  zu  den  Beugern  des  Unterschenkels,  dem  Adductor  magnus , dem 
Schenkelknoclien  (die  Arteria  nutriens  Superior),  und  anastomosirt  mit  der 
Perforans  secunda.  , 

ß)  Die  Arteria  perforans  secunda  gebt  zwei  Zoll  tiefer  durch  den  Ad  - 
ductor  magnus,  bclhcilt  den  Vaslus  internus  und  die  Adduclores  mit  Zwei- 
gen, und  anastomosirt  mit  «)  und  y). 

y)  Die  Arteria  perforans  tertia  ist  die  Fortsetzung  der  Profunda  femo- 
ris, schickt  die  Arteria  nutriens  inferior  ab,  und  wird  mit  ß)  und  den  Aeslcn 
der  Arteria  poplilea  sieb  verbinden. 

e)  6 — 8 Rami  musculares,  deren  Verbreitungsbezirk  in  den  Muskeln 
des  Oberschenkels  liegt.  Einer  derselben  (Ramus  musculo-articularis) 
steigt  im  Yastus  internus  bis  zur  Kniescheibe  herab  und  wird  zur  Bil- 
dung jenes  Gefässuetzes  verwendet,  welches  als  Rete  articulare  genu 
von  den  Ramis  circumßexis  der  Arteria  poplitea  zusammengesetzt  wird. 

f)  Arteria  auastomotica  s.  superficialis  genu,  oberflächliche 
Kniegelenkarterie.  Sie  entspringt  öfter  vor  als  nach  dem  Durch- 
tritte der  Arteria  cruralis  durch  die  Sehne  des  Adductor  magnus,  und 
muss  somit  die  Astfolge  der  Arteria  cruralis  schlicssen.  Sehr  oft  geht 
sie  mit  e)  aus  eiuem  gemeinschaftlichen  Stamme  hervor,  und  steigt  vor 
der  Sehne  des  Adductor  magnus,  bedeckt  vom  Sartorius,  zum  Condglus 
internus  femoris  herunter.  Ihre  daselbst  vorkommende  Anastomose  mit 
der  Arteria  circumftexa  superior  interna  aus  der  Poplitea  verschaffte 
ihr  den  Namen  Auastomotica  magna.  Sie  löst  sich  im  Rete  articulare 
genu  auf. 

C.  Kniekehlenstuck,  Arteria  poplitea,  in  der  Tiefe  der  Knie- 
kehle, vom  Eintritte  der  Arteria  femoralis  in  die  Kniekehle  bis  zur 
Spaltung  in  die  beiden  Schienbeinarterien.  Sie  erzeugt  Muskel-  und 
Gclenkarterieu , welche  selbst  wieder  Hautäste  abgeben.  Erstere  ver- 
sorgen die  Muskeln,  welche  die  Kniekehle  begrenzen.  Die  für  die 

beiden  Köpfe  des  Gastrocneinius  abgehenden  sind  besonders  stark. 
Die  Gelenkarterien  umgreifen  bogenförmig  die  Gelenkenden  der  im  Knie- 
gelenk zusammenstossenden  Knochen,  und  bilden  vorzugsweise  das  Rete 
articulare  genu,  welches  von  der  Perforans  secunda  und  tertia  absteigende, 
und  von  den  Schienbeinarterien  zurUcklaufcnde  Verstärkuugszweige  er- 
hält, und  aus  welchem  zahlreiche,  wieder  genetzte  Verzweigungen  für 
die  Gelenkkapsel,  die  Muskeln,  die  inneren  Bänder  und  Knorpel  des 
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Kniegelenks  und  das  Periost  der  betreffenden  Knochen  hervorgehen. 
Man  zählt  zwei  obere,  zwei  untere  und  eine  mittlere  Kniegelenk- 
arterie. 


aj  Hie  beiden  Arteriae  articulares  s.  circum/lexae  genu  superinres  um- 
greifen die  Basen  des  Süsseren  und  inneren  Condylus  femorit,  und  werden 
deshalb  als  grossere  externa,  und  kleinere  interna  unterschieden. 

b)  Die  beiden  Arteriae  articulares  s.  circum/lexae  genu  inferiores  ver- 
halten sich,  der  Stärke  nach,  verkehrt  wie  die  superiores.  Die  Süssere  geht 
am  Rande  der  Cartilago  lunata  externa,  die  innere  unter  dem  Condylus 
tibiae  internus  nach  vorn. 

a)  und  h)  liegen  dicht  am  Knochen  auf,  und  laufen  weder  (Iber  eine 
Sehne  noch  Ober  ein  Band  des  Kniegelenks  weg. 

c)  Die  Arteria  arliculalionis  genu  media  s.  azygos  ist  sehr  oll  ein  Ast 
der  Arteria  arlicularis  superiur  externa . durchbohrt  die  hintere  Kapselwaml, 
und  verliert  sich  in  den  Kreuzbändern  und  den  als  falsche  Bänder  bekannten 
Falten  der  Synovialinembran. 

Die  von  M.  J.  Weher  (Handbuch  der  Anal.  2.  Bd.  pag.  207)  als  Ar- 
tcria  arlicularis  capituli  fibulae  beschriebene  Arterie  entspringt  unter  9 Ex- 
tremitäten, die  ich  verglich,  nur  3iual  aus  der  Poplitea,  4mal  aus  der  Tibia- 
lis  anlica,  und  2 mal  aus  der  Tibialis  postica.  Sic  versorgt  vorzugsweise  die 
Musculi  peronei,  und  das  Wadenheingelenk  nur  durch  unbedeutende  Aeslchen. 

Abweichungen  der  Schenkelarterie  sind  viel  seltener  als  jene  der  Arteria 
brachialis.  Chirurgisch  wichtig  ist  jener  Fall  ( Froriep's  Notizen.  Bd.  34. 
pag.  45),  wo  die  .4rteria  cruralis  als  Profunda  femoris  endigte.  Dagegen 
trat  ein  starker  Ast  der  Arteria  hypogastrica  (wahrscheinlich  die  Glulaea  in- 
ferior) mit  dem  Serrus  ischiadicus  aus  der  Beckenhohle  zur  hinteren  Seite 
des  Oberschenkels,  welcher  in  die  Arteria  poplitea  tlhcrging.  Da  in  der  Re- 
gel die  Arteria  glutaea  inferior  dem  Nervus  ischiadicus  einen  langen,  dtlnnen 
Bcgleilnngszwcig  ( Arteria  comes)  milgieht , so  ist  dieser  Fall  wohl  nur  eine 
stärkere  Entwicklung  dieses  Zweiges,  und  als  Thierähnlichkeil  interessant.  Im 
Musde  Claraar  zu  Paris  wird  ein  Präparat  von  Manec  aufbewahrt,  an  wel- 
chem die  Arteria  cruralis  nur  die  Dicke  einer  Arteria  radialis  besitzt,  und 
in  den  Muskeln  an  der  vordem  Seite  des  Hdllgelcnks  endigt.  Auch  in  diesem 
Falle  war  cs  die  .4r(eria  glulaea  inferior,  welche  sich  längs  des  Nervus 
ischiadicus  in  die  Poplitea  forlsctzte.  — Der  Zagorski'sche  Fall  helrilH  einen 
Ast  der  Arteria  cruralis,  welcher  mit  der  Vena  saphena  major  bis  zum 
Sprunggelenk  herahstieg , und  mit  der  vorderen  und  hinteren  Arteria  tibialis 
anaslomosirlc  (M4m.  de  l'Acadfmic  de  Pelcrsbnurg.  1809.  Tom.  I.  pag.  386). 

Die  Arteria  profunda  femoris  entspringt  in  seltenen  Fällen  höher  als  ge- 
wöhnlich, nach  Tiedcmann  häufiger  hei  Weihern  und  Personen  von  kleiner 
Statur.  Man  hat  sie  auch  schon  aus  dem  Beckensttlcke  der  Arteria  cruralis 
entstehen  gesehen  (Otto,*  Büros,  Tiedcmann).  ln  diesem  Falle  gicht 
sie  immer  einige  Acslc  ab,  welche  sonst  aus  der  Arteria  cruralis  entsprin- 
gen. Tiefer  Ursprung  der  Profunda  bedingt  gewöhnlich  eine  Versetzung  der 
Arteria  circum/lexa  externa,  oder  auch  beider,  auf  die  Arteria  cruralis. 
Portal  sah  den  hohen  Abgang  der  Profunda  femoris  mit  hoher  Theilung 
der  Arteria  brachialis  vergesellschaftet  (Anal.  mehl.  T.  III.  pag.  239).  Die 
eigentlichen  Theilnngsäste  der  Poplitea  (vordere  und  hintere  Schicnhciuartcric) 
nicken  nie  an  die  Arteria  cruralis  herauf.  Fllr  die  vordere  Schienheinarterie 
ist  der  Grund  leicht  cinzusehen.  Sie  mtlssle  Uber  die  Streckscite  des  Knies 
weglaufen,  was  gegen  die  allgemeinen  Gesetze  des  Schlagadervcrlaufes  wäre. 
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Doppelte  Crurales,  welche  sich  zu  einer  einrachen  verbinden,  sind  höchst 
selten.  Mur  ein  Fall  ist  bekannt,  wo  die  Arleria  cruralis  sich  dicht  unter 
dem  Pou  pa  r t 'sehen  Baude  in  die  beiden  Schienbeinarterien  spaltete.  Er  bc- 
traf  eine  rechte  Exlreinillt , und  wurde  von  Sandi fort  aufgezeichnel  (Observ. 
anat.  palh.  Lib.  IV.  p.  97). 

§.  336.  Verästlungen  der  Arterien  des  Unterschenkels  und 
des  Fusses. 

Die  Arleria  poplitea  theilt  »ich,  nachdem  sic  das  Kniegelenk  und 
den  Musculus  popliteus  Überschritten,  und  sieh  unter  den  oberen  Rand 
des  Soleus  begeben  hat,  in  die  vordere  und  hintere  Schienbeinarterie. 

a)  Vordere  Schienbeinarterie,  Arleria  tibialis  antica.  Sie 
geht  zwischen  den  oberen  Enden  beider  Unterscheukelknochen  an  die 
Vorderfläche  des  Zwisehenknochenbandes,  wo  sie  mit  dein  Xerrus  tibia- 
lis antirus  zwischen  Musculus  tibialis  antirus  und  Extensor  digitorum 
communis  Inngus  (weiter  unten  zwischen  Tibialis  antirus  und  Extensor 
haUucis)  zutu  Sprunggelenk  herabgleitet.  Je  näher  sie  dem  Sprung- 
gelenk  kommt,  desto  mehr  entfernt  sie  sich  vom  Zwisehenknoehenband, 
und  streckt  sich  auf  die  äussere  Fläche  des  Schienbeins  hin.  Am  Sprung- 
gelenk liegt  sie  dicht  auf  dem  Kapselbande  auf,  und  zieht  durch  das 
mittlere  Fach  des  Ringbandes  zum  Fussrtlckeu,  wo  sie  Arteria  dorsalis 
prdis,  oder  im  barbarischen  Style  pediaea  genannt  wird.  Zwischen  den 
Sehnen  des  Extensor  haUucis  longus  und  brecis  sucht  sic  das  erste 
Interstitium  intermetatarseum  auf,  und  biegt  »ich  am  hinteren  Ende  des- 
selben in  den  Plattfuss  hinab,  um  als  Arteria  plantaris  projvnda  mit 
dem  Ende  der  Arteria  tibialis  postien  im  starken  Rogen  zu  auastomo- 
siren.  — Aus  dem  Verlaufe  der  Tibialis  antica  auf  dem  Fussrtleken, 
und  dem  Eindringen  desselben  in  den  Plattfuss  durch  das  erste  Inter- 
stitium intermetatarseum  ergiebt  sich  die  Uebereiustimmung  derselben 
mit  der  Arteria  radialis  des  Vorderarms. 

Von  ihrem  Ursprünge  bis  zunt  Fussrtleken  sendet  sie  folgende 
Aeste  ab: 

a ) Zwei  zurltcklaufende  .Schienbeinarterien,  Arteriae 
recurrentes  tibialcs,  zum  liefe  articulare  genu;  eine  vor,  die  andere 
nach  geschehenem  Durchgang  zur  vorderen  Seite  des  Zwischen- 
knochenbandes. 

(i)  10 — 20  Muskeläste  von  geringem  Kaliber  fttr  die  Muskeln 
an  der  vorderen  Seite  des  Unterschenkels. 

y)  Zwei  vordere  Knöchelarterien,  Arteriae  mulleolares 
anteriores,  eine  äussere  stärkere,  und  innere  schwächere.  Beide 
umgreifen  die  Mallcoli,  auf  deren  Periost  sie  liegen,  und  verlieren 
sich  in  den  Weichtheilen,  welche  das  Sprunggelenk  decken.  Sie  bil- 
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den  mit  den  hinteren  Knöchelarterien  und  den  Fusswurzelsehlagadem, 
die  Retia  ma/leolaria. 

Am  Fussrücken  giebt  sie  ab: 

o)  Die  äusseren  und  inneren  Fusswurzelarterien , Ar - 
teriae  tarseae  extern  ae  et  inteniae.  Die  inneren  (2 — -t)  sind  schwach, 
die  äusseren  zerfallen  in  eine  hintere  und  eine  vordere. 

Die  hintere  äussere  Arteria  tarsea  entspringt  am  Collum 
oder  Caput  tali,  läuft  dicht  auf  dem  Os  calcanei  et  cuboideum  nach 
aussen,  verbindet  sich  mit  der  Arteria  malleolaris  anterior  externa 
und  mit  der  vorderen  äusseren  Arteria  tarsea  bogenförmig,  und  er- 
nährt alle  Wcichtheile  an  der  äusseren  Gegend  des  Fussrttekens. 

Die  vordere  äussere  Arteria  tarsea,  wird  auch  Arteria  me- 
l n tarsea  genannt,  entsteht  am  Rücken  des  Os  scaphoideum,  oder  auf 
den  Keilbeinen,  geht  schief  nach  vorn  zum  äusseren  Fussrand,  und 
bildet  durch  ihre  Anastomose  mit  der  hinteren  äusseren  Arteria 
tarsea  den  Arcus  dorsalis  pedis. 

Aus  dem  Arrus  dorsalis  pedis  entspringen  drei  Arleriae  interosseae  s. 
metatarseae  dorsales,  welche  im  zweiten,  dritten  und  vierten  Interstitium  der 
Mclatarsusknochen  nach  vorn  laufen,  und  sich  in  zwei  Zweige  theilen,  welche 
als  Arleriae  digitales  pedis  dorsales  die  einander  zugekehrlen  Flachen  der 
2.,  3.,  4.,  und  5.  Zehe  bis  zur  ersten  Articulalio  inlerphalangea  hin  ver- 
sehen. Für  die  äussere  Seile  der  5.  Zehe  entspringt  die  Arteria  digitalis  dor- 
salis externa  aus  dem  Arcus  larseus  als  äusserster  und  letzter  Ast  desselben. 
K (Ir  das  erste  Interstitium  interosseum  entspringt  die  Arteria  interossea  dor- 
salis aus  dem  Stamme  der  Arteria  dorsalis  pedis,  bevor  sie  in  die  I’lanta 
cindringt.  Sie  versorgt  nicht  nur  die  zugewendeten  Seiten  der  ersten  und 
zweiten  Zehe,  sondern  auch  die  innere  Seite  der  ersten,  llieilt  sich  also  in 
drei  Arleriae  digitales  dorsales,  während  die  (Ihrigen  Arleriae  interosseae 
dorsales  nur  in  zwei  Zweige  zerfallen. 

Nach  Abgabe  dieser  Aeste  dringt  die  Arteria  dorsalis  pedis  zwi- 
schen den  Roses  des  ersten  und  zweiten  Metatarsusknochens  in  die 
I’lanta,  wo  sie  sich  mit  der  Arteria  planturis  externa  zum  tiefen  I’latt- 
fussbogen  verbindet. 

b)  Hintere  Schienbeinarterie,  Arteria  tibialis  postica.  Sie 
ist  die  Fortsetzung  der  Arteria  poplitea,  und  läuft  mit  dem  Xereus 
tibialis  posticus,  welcher  an  ihrer  äusseren  Seite  liegt,  auf  dem  Muscu- 
lus  tibialis  posticus  und  Flexor  digitorum  longus,  bedeckt  vom  tiefen 
Blatte  der  Fascia  surae  und  den  Wadenmuskeln,  an  der  hinteren  Seite 
des  Unterschenkels  herab.  Am  unteren  Drittel  des  Unterschenkels,  wo 
die  Wadenmuskeln  aufhören  fleischig  zu  sein,  kommt  sie  oberfläch- 
licher zu  liegen,  und  ist  zwischen  Malleolus  internus  und  Tendo  Achillix 
nur  durch  die  Haut  und  die  beiden  Blätter  der  Fascia  surae  bedeckt. 
Unterhalb  des  Malleolus  internus  wird  sie  vom  Ligamentum  laciniatum 
liberbrückt,  und  krümmt  sich  um  die  innere  Fläche  des  Calcaneus  nach 
vorn  und  unten,  betritt  Uber  dem  Abductor  hallucis  die  Planta,  und  zer- 
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fällt  in  zwei  Endäste  — Arteria  plantaris  externa  et  interna.  Ihr 
grüsster  Zweig  ist  die  Arteria  peronea,  Wadenbeinarterie. 

Diese  entspringt  1—2  Zoll  unter  dem  Ursprünge  der  Arteria  tibia- 
lis  postiea,  und  läuft  anfangs  mit  ihr  fast  parallel,  und  nur  durch  den 
Nervus  tibialis  poxticus  von  ihr  getrennt,  an  der  hiuteren  Gegend  des 
Wadenbeins  herab.  Hier  begegnet  sic  dem  Fleische  des  Flexor  ballu- 
cis  lonyus.  In  diesem,  oder  zwischen  ihm  und  jenem  des  Tibialis  po- 
stieus,  steigt  sie  herunter,  giebt  allen  Muskeln  der  tiefen  Wadenschicht 
Zweige,  auch  eine  Arteria  nutriens  zur  Fibula,  und  thcilt  sieb,  nach- 
dem sie  wieder  aus  dem  Fleischbauche  des  Flexor  hallucis  lonyus  her- 
vorgekommen, oberhalb  des  äusseren  Knöchels  in  die  Arteria  peronea 
anterior  et  posterior. 

Die  anterior  durchbohrt  da«  Ugamentum  interosseum,  und  conlribuirt 
mit  ihren  Acslchcn  zur  Bildung  des  Rete  malteolare  esternum.  Die  posterior 
geht  hinter  dem  Malleolux  extemus  zur  äusseren  Seite  des  Caleancus  herab, 
wo  sie  ebenfalls  dem  Rete  malteolare  extemum  Zweigehen  mitlheill,  und 
sieh  in  den  Wcichtheilen  des  äusseren  Fussrandes,  den  Bändern  und  Muskeln 
der  Sohle  aufliisl. 

Die  übrigen  Aeste  der  Tibialis  postiea  sind: 

o)  Die  Arteria  nutritia  tibiae.  Sie  ist  die  grösste  aller  ernäh- 
renden Arterien.  Man  kann  deshalb  sagen,  dass  das  Schienbein 
mehr  von  der  Markhöhle  aus,  als  vom  äusseren  Periost  ernährt  wird, 
und  versteht  es  zugleich,  warum  gerade  das  Schienbein,  mehr  als 
andere  Röhrenknochen,  von  Osteitis  centralis  befallen  wird. 

ß)  Rami  musculares , 10 — 15. 

/)  Ein  Ramus  anastomoticus  zur  Arteria  peronea,  welcher  1 — 1 •/* 
Zoll  Uber  dem  inneren  Knöchel  aus  der  Tibialis  postiea  selbst,  oder 
aus  einem  Beinlmutzweige  derselben  entspringt;  wohl  nicht  ganz  con- 
stant  ist,  und  niemals  Uber,  sondern  immer  unter  den  Muskeln  der 
tiefen  Wadenschichte  gelegen  ist. 

Etwas  unter  ihm  kommt  noch  ein  schwächerer  und  gleichlalls  tiefliegen- 
der Ramus  anastomoticus  aus  der  Tibialis  postiea,  oder  einem  ihrer  Neben- 
äste zur  l’cronca  herüber,  und  hinter  dem  Sprunggelenk  folgt  alters  noch 
ein  Drilter,  welcher  jedoch  keine  quere,  sondern  eine  nach  unten  bogenför- 
mig gekrümmte  Richtung  hat,  und  nicht  unter,  sondern  immer  über  den 
Muskeln  der  liefen  Wadenschichte  wegläufl. 

d)  Die  Arteriae  malleolares  posteriores,  eine  externa  und  in- 
terna, welche  mit  den  anlrrioribus  in  den  Retia  maJIeolaria  auasto- 
mosiren. 

e)  Rami  ca/canei  interni,  welche  die  Haut  der  Ferse,  die  Tarsal- 
gelenke, und  die  Ursprünge  der  kleinen  Muskeln  des  Plattfusses  mit 
Blut  versehen,  uud  mit  denVerzweigungen  der  Arteria  peronea  poste- 
rior das  Rete  calcanei  bilden. 

Die  Endästc  der  Arteria  tibialis  postiea  im  Plattfuss  verhalten  sich 
wie  folgt: 
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a)  Arteria  plantaris  interna.  Sie  ist  bei  weitem  schwächer  als 
die  externa,  und  verläuft  parallel  mit  dem  inneren  Fussrandc,  aber 
1"  von  ihm  ab  gelegen,  und  zwischen  dem  Abductor  pollicis  und 
Flexor  communis  digitorum  breris  nach  vom.  Es  gehen  aus  ihr 
Kami  superficiales  und  profundi  ab,  welche  die  Haut  und  die  Mus- 
culatur  an  der  inneren  Seite  des  Plattfusses  versorgen.  Das  vordere 
Ende  des  Gefässes  geht  nicht  selten  in  die  Arteria  dorsalis  interna 
hnltucis  Uber. 

ß)  Arteria  plantaris  externa.  Sie  entspricht  der  Arteria  tarsea 
externa  am  FussrUcken,  geht  über  dem  Flexor  brevis  diijitorum  nach 
aussen  gegen  die  Basis  metatarsi  quinti,  schaltet  sich  zwischen  Flexor 
brevis  digiti  minhni  und  Caro  quadrata  ein,  wo  sie  blos  durch  die 
Fascia  plantaris  bedeckt  wird.  Sie  erzeugt  auf  diesem  Laufe  kleine 
Zweige  für  die  Haut  und  Muskeln  des  äusseren  Fussrandes,  und  sen- 
det zur  äusseren  Seite  der  kleinen  Zehe  die  Arteria  digitalis  planta- 
ris externa.  Hierauf  krttmmt  sie  sich  von  der  Basis  des  fünften 
Mittelfussknochens  weg  bogenförmig  in  der  Tiefe  der  Fusssohle  nach 
innen,  um  mit  der  Arteria  dorsalis  pedis,  welche  im  ersten  Intersti- 
tium  interosseum  in  den  Plattfuss  eintrat,  zu  anastomosiren,  wodurch 
der  Arcus  plantaris  zu  Stande  kommt.  Dieser  liegt  auf  den  Bases 
der  Metatarsusknochen,  und  giebt  die  vier  Arteriae  interosseae  plan- 
tares ab,  welche,  wie  am  Dorsum  pedis,  von  innen  nach  aussen  ab- 
gezählt werden.  Sie  senden  perforirende  Aeste  zwischen  den  Bases 
ossiiim  metatarsi  nach  aufwärts  zum  FussrUcken,  wo  sie  mit  den 
Arteriae  interosseae  dorsales  anastomosiren. 

Jede  Arteria  interossea  plantaris  entspricht  einem  Interstitium  interos- 
seum. und  theilt  sieh  an  dessen  vorderem  Ende  gahelformig  in  zwei  Arteriae 
digitales  pedis  plantares,  welche  ftlr  die  einander  zugewandten  Seiten  je 
zweier  Zehen  bestimmt  sind.  Die  Arteria  interossea  plantaris  prima  wird 
sich  in  drei  Zweige  theilen  mtlssen , damit  auch  die  innere  Seite  der  grossen 
Zehe  eine  Arteria  digitalis  plantaris  interna  erhielte.  Das  (Ihrige  Verhalten 
der  Zehenarlerien  ist  den  Fingerschlagadern  analog. 

Es  ist  nicht  zu  verkennen,  dass  die  Arteria  tibialis  postica  die 
Arteria  ulnaris  der  oberen  Extremität,  und  die  Peronea  die  Interossea 
repräsentirt.  — Dass  am  Plattfuss  nur  ein  einfacher,  und  zwar  nur  ein 
tiefliegender  arterieller  Gefässbogen  vorkommt,  während  in  der  Hohl- 
hand noch  ein  hochliegender  hinzukommt,  erklärt  sich  wohl  einfach 
dadurch,  dass  die  Druck  Verhältnisse  im  Plattfuss,  welcher  seiner  Con- 
cavität  wegen  beim  Stehen  und  Gehen  nicht  in  seiner  ganzen  Fläche 
in  Anspruch  genommen  wird,  nie  jenen  Grad  von  Compression  auf  die 
Plantargeftisse  ausllben  werden,  wie  in  der  Hohlhand,  welche  beim 
Umfassen  runder  Körper  in  ihrer  ganzen  Fläche  gedrückt  wird.  Es 
kann  darum  nicht  leicht  durch  Druck  zu  Circulationssförungen  im  Platt- 
fuss kommen,  und  diese  werden  um  so  seltener  sich  ereignen,  da  der 
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Arcus  plantaris  ein  tiefliegender  ist,  und  durch  die  Fascia  plantaris  vor 
äusserer  Compression  geschützt  wird. 

Varietäten  iler  Arterien  des  Unterschenkels. 

Der  Ursprung  der  Arleria  tikialis  anlica  rtlckt  höher  an  die  Poplitea 
hinauf  (Ramsay,  J.  Weber,  Tlieile),  aber  mit  Ausnahme  des  Sainli- 
fort'schen  Unicom  nie  Uber  die  Durchbohrungsslelle  der  Sehne  des  Adduclor 
magnus.  Es  ist  Überhaupt  auffallend,  dass,  während  an  der  obern  Ezlrcmi- 
täl  ein  hoher  Ursprung  der  Vorderarmartcrie  so  oft  vnrkommt,  ein  solcher 
Ursprung  für  die  Unterschenkelarterien  etwas  sehr  Seltenes  ist.  Dagegen  wird 
ein  Tieferrtlcken  des  Ursprungs  der  Unterschenkelarterien,  besonders  der  Pe- 
ronea,  nicht  so  ungewöhnlich.  Die  Stärke  der  Tibialis  anlica  stellt  nul  jener 
der  Tibialis  pnslica  im  verkehrten  Verhältnisse,  sic  wird  somit  den  Arcus 
plantaris  entweder  allein,  oder  gar  nicht  bilden  können.  Sie  fehlt  mehr 
weniger  vollkommen,  und  wird  durch  Zweige  der  .Irferta  peronea  vertreten, 
welche  das  Zwischenknochenhand  durchbohren. 

Dieselben  Spielarten  bietet  auch  die  Arleria  tibialis  poslica  dar.  In 
einem  Kalle,  wo  sie  sehr  schwach  war,  verband  sic  sich  mit  der  Arleria 
peronea,  um  die  zu  den  Plattfussveräslliingen  nöthige  Stärke  zu  gewinnen. 
Kehlt  sie,  so  ersetzt  sie  die  Arleria  peronea  dadurch , dass  sie  in  der  Ge- 
gend des  Sprunggelenks  sich  gegen  den  innern  Knöchel  wendet,  um  in  die 
beiden  Arteriae  plantares  überzugehen.  Die  in  d und  f erwähnten  Anaslomo- 
sen  zwischen  der  Tibialis  postira  und  peronea  ermöglichen  es,  dass  beide 
Arterien  ihre  gegenseitigen  Schwächen  compensiren.  Ein  im  .Sinus  tarsi  ein- 
geschlossener starker  Verbindungszweig  zwischen  der  Arleria  tarsea  eitema 
posterior  und  der  Tibialis  poslica  wurde  von  mir  beobachtet. 

Die  Varietäten  der  Arleria  peronea  betreflen  ihre  hohe  oder  niedere 
Theilung,  und  ihre  wechselnde  Stärke,  als  eines  Ausgleichungsgcfässes  für 
fehlende  Zweige  der  Tibialis  anlica  und  poslica.  Kehlen  der  Arleria  peronea 
ist  viel  seltener,  als  j’cnes  der  Tibialis  poslica.  Int  Breslauer  Museum  wird 
ein  solcher  Fall  aufbewahrt.  Wir  besitzen  3 Källe,  in  welchen  die  Peronea 
kein  Ast  der  Tibialis  poslica,  sondern  der  anlica  ist.  Sie  entspringt  aus 
letzterer  vor  ihrem  Durchtritt  durch  den  obern  Winkel  des  Spatium  inter- 
osseum. 


C.  Vene  n. 

§.  338.  Allgemeine  Schilderung  der  Zusammensetzung  der 
oberen  Hohlvcne, 

Während  das  Arterienblut  durch  einen  einzigen  Hauptstamm  aus 
dem  Herzen  ausgetrieben  wird,  kehrt  das  Venenblut  durch  zwei  Haupt-  * 
Stämme  zum  Herzen  zurück.  Diese  sind  die  obere  und  untere  Hohl- 
vene. Das  Venenblut  aller  Organe  des  menschlichen  Körpers  strömt 
der  einen  oder  anderen  dieser  beiden  Venen  zu.  Alles,  was  Uber  dem 
Zwerchfell  liegt,  gehört  der  oberen,  was  unter  dem  Zwerchfell  liegt, 
der  unteren  Hohlvene  an.  Nur  das  Venenblut  der  Herzwand  gelangt 
direct  in  die  rechte  oder  venöse  Vorkammer. 

Würden  die  Venen  mit  den  Arterien  überall  gleichen  Schritt  hal- 
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ten,  so  brauchte  man  nur  den  Stammbaum  des  arteriellen  Gefässsystems 
umzukehren,  seine  Aeste  zu  Wurzeln  zu  machen,  und  die  Beschreibung  der 
Venen  wäre  hiermit  abgethan.  Allein  die  Venen  haben  stellenweise 
andere  Verlaufs-  und  VerUstlungsnormen,  als  die  Arterien.  Diese  Diffe- 
renzen müssen  hervorgehoben  werden,  während,  wo  die  Venen  mit  den 
Arterien  Ubereinstimmen,  alles  Detail  unter  Berufung  auf  die  bereits 
bekannten  Verhältnisse  der  Arterien,  übergangen  werden  kann. 

Die  obere  Hohlvene,  Vena  cava  superior,  ist  der  obere  Haupt- 
stamm des  venösen  Systems,  welcher  in  der  Brusthöhle,  rechts  von  der 
aufsteigenden  Aorta  liegt,  und,  vor  den  grossen  Gelassen  der  rechten 
Lunge  herabsteigend,  in  der  rechten  Herzvorkammer  mündet.  Der 
obere,  hinter  dem  ersten  und  zweiten  Kippenknorpcl  liegende  Tbcil  des 
Gefässcs,  wird  von  der  Thymus , oder  deren  Bindegewebsresten,  be- 
deckt, der  untere  ist  im  Herzbeutel  eingeschlossen,  dessen  inneres  um- 
gcschlagenes  Blatt  ihn  überzieht. 

Die  Vena  cava  superior  wird  hinter  dem  ersten  Kippenknorpel 
durch  den  Zusammenfluss  zweier  Venen  gebildet.  Sie  heissen  Venae 
innominatae  s.  anongmae.  Während  die  Cava  superior  zum  rechten 
Atrium  des  Herzens  herabsteigt,  nimmt  sie  an  ihrer  hinteren  Wand  die 
unpaare  Blutader  des  Brustkastens  (Vena  asggos)  auf. 

Die  Venae  innominatae  führen  das  Blut  vom  Kopf,  Hals,  uud  von 
den  oberen  Extremitäten,  — die  I ’ena  asggos  aus  den  Wänden  des 
Thorax  zurück. 

Jede  der  beiden  Venae  innominatae  wird  durch  den  Zusammenfluss 
dreier  Venen  gebildet:  1.  Vena  jugularis  communis,  2.  Vena  jugularis 
ejrterna  und  3.  Vena  subclavia.  Diese  Venen  vereinigen  Bich  hinter 
der  Articulatio  s/erno-clacicularis.  Die  IV//«  anongma  dextra  steigt  vor 
der  Arteria  anongma  senkrecht  herab,  ist  kürzer  als  die  sinistra, 
welche  fast  horizontal  hiuter  dem  Munubriutn  sterni,  und  vor  den 
grossen  Aesten  des  Aortenbogens,  nach  rechts  herttbergeht.  Bald  nach 
Vereinigung  der  drei  genannten  Venen  nimmt  der  Stamm  der  Vena 
anongma  dextra  und  sinistra  noch  1.  die  tiefen  Venen  des  Halses 
(Venae  vertebrales  et  tbgreoideae  inferiores),  2.  einige  Venen  des 
Brustkastens  (Venae  mammariae  intemae  et  intercostales  superiores), 
und  3.  die  aus  dem  vorderen  Mittelfellraume  aufsteigenden  Venae  thg- 
micue , pericurdiacae,  pbrenicae  superiores,  und  mediastinicae  anterio- 
res auf. 

Die  Vena  jugularis  communis  erstreckt  sich  von  der  Bildungsstätte 
der  Vena  anongma  bis  in  das  Trigonum  cercicale  superius  hinauf,  bil- 
det, entsprechend  dem  Zwischenräume  der  beiden  Ursprungsköpfe  des 
Kopfnickcrs,  eine  besonders  auf  der  rechten  Seite  ansehnliche  Erweite- 
rung (Bulbus  venae  jugularis  inferior),  liegt  all  der  äusseren  Seite  der 
Carotis  communis,  nimmt  sehr  oft  die  Vena  thgreoidea  superior  (mit 
der  Vena  lurgngeu)  und  media  auf,  und  wird  in  gleicher  Höhe  mit  der 
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Thcilungsstelle  der  Carotis  communis  durch  die  Vereinigung  der  Vena 
juguiaris  ccrebralis  s.  interna  und  der  Vena  faciaiis  communis  gebildet. 

Alle  bisher  angeführten,  in  das  System  der  oberen  Uohlvene  eininümlen- 
den  Blutadern  sind  klap]>cnlos,  mit  Ausnahme  der  Vena  juguiaris  communis, 
welche  unterhalb  des  Bulbus  eine  einfache  oder  doppelte  Klappe  besitzt,  deren 
Varietäten  Gruber  (Abhandlungen  aus  der  med.  chir.  Anatomie.  Berlin,  1847. 
pag.  31)  beschreibt. 

Es  folgt  in  den  nächsten  Paragraphen  die  Beschreibung  der  wichtigeren 
Zweige  der  Tcnoe  anonymae , von  den  entlegeneren  angefangen,  oder  dem 
Blullaufc  entsprechend. 

Nicht  sehr  selten  kommen,  wegen  fehlender  Vereinigung  der  Venae  ano- 
nymae , zwei  obere  llohlvcnen , und  deshalb  keine  eigentlichen  Anonymae  vor. 
Die  linke  Uohlvene  krümmt  sich  in  diesem  Falle  um  die  hintere  Wand  der 
linken  Herzvorkammer  zur  unteren  Wand  der  rechten  (Säugethicr-  und  Am- 
phibienähnlichkeil). Die  hieher  gehörigen  Beobachtungen  sind  bei  Otto  (Pa- 
lhol. Anal.  pag.  347)  und  E.  H.  W'eber  ( Ililiiebrandt’s  Anal.  3.  Bd.  pag. 261) 
gesammelt.  Das  Anschwcllen  und  Abfallen  des  Uulbus  inferior  der  Vena  ju- 
guiaris communis  bei  angestrengter  Respiration  lässt  sich  bei  mageren  Indi- 
viduen sehr  deutlich  beobachten. 

Laulh,  Spicilegium  de  vena  cava  sup.  Argent.,  1815.  4. 


§.  339.  Innere  Drosselvene  und  Blutleiter  der  harten  Hirnhaut, 

Die  innere  Drosselvene,  Vena  juguiaris  interna  s.  cerebral is, 
sammelt  das  Blut  aus  dem  Gehirn,  dessen  häutigen  Hullen,  und  zum 
Theil  aus  der  Diploe  der  Schädelknochcn.  Sie  tritt  aus  dem  Foramen 
jugulare,  in  welchem  sie  eine  der  Fossa  juguiaris  entsprechende  An- 
schwellung (Bulbus  venae  juguiaris  superior)  bildet,  hervor,  und  nimmt, 
während  sie  an  der  Seitenwand  des  Pharynx  bis  zu  ihrer  Vereinigung 
mit  der  Vena  facialis  communis  hcrabsteigt,  die  aus  dem  Plexus  reno- 
sus  pharyngeus  stammenden  Venas  pharyngeas,  und  öfters  eine  unan- 
sehnliche Vena  linguaiis  auf.  Im  Foramen  jugulare  hängt  sie  mit  dem 
queren  Blutleiter  der  harten  Hirnhaut,  und  durch  diesen  mit  allen 
übrigen  Blutleitern  zusammen. 

Blutleiter  (Sinus  durac  matris)  sind  mit  Venenblut  gefüllte 
Räume  zwischen  den  Blättern  der  harten  Hirnhaut,  welche  die  Stelle 
der  Venen  vertreten,  und  an  ihrer  inneren  Oberfläche  mit  einer  Fort- 
setzung der  inneren  Haut  der  Drosselvenc  ausgekleidet  werden,  so  dass 
sie  als  deren  Fortsetzungen  angesehen  werden  können.  Die  Sache 
lässt  sich  auch  so  ausdrücken,  dass  die  Drosselvene,  nachdem  sie  in 
die  Schädclhöhle  eingetreten,  ihre  äussere  und  mittlere  Haut  verliert, 
nur  die  innere  behält,  und  der  Abgang  der  ersteren  durch  die  Lamellen 
der  harten  Hirnhaut  ersetzt  wird.  Streng  genommen  besitzen  alle  Venen 
der  harten  Hirnhaut,  nicht  blos  die  Sinus  derselben,  diesen  anatomischen 
Charakter.  Die  Venen  der  harten  Hirnhaut  sind  demnach  ebenfalls 
Sinus.  Man  unterscheidet  jedoch  beide  dadurch  von  einander,  dass 
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die  eigentlichen  Sinus  der  harten  Hirnhaut  beim  Durchschnitt  nicht  zu- 
sammenfallen, die  Venen  dagegen  collabiren.  Beachtet  man  diesen 
Unterschied  nicht,  so  ist  die  Verwechslung  von  Sinus  und  Venen  der 
harten  Hirnhaut  sehr  leicht,  und  viele  Autoren  führen  als  Sinus  an. 
was  von  anderen  als  Vene  genommen  wird,  wie  z.  B.  der  Sinus  falci- 
formis  minor. 

Die  Blutleiter  und  die  Venen  der  harten  Hirnhaut  haben  keine 
Klappen.  Die  Blutleiter  sind  theils  paarig,  thcils  unpaar,  und  commu- 
niciren  alle  unter  einander.  Der  grösste  unpaare  Sinus  liegt  vor  der 
Pro! uberan tia  occipitalis  interna,  zwischen  den  Blättern  des  Tentorii 
cerebelli.  Da  er  mit  den  anderen  Blutleitern  direct  oder  indirect  zu- 
sammenhängt, wird  er  Confluens  sinn  um  s.  Torcular  Herophili  genannt. 

1.  Der  quere  Blutleiter,  Sinus  transversus.  Er  ist  paarig,  be- 
ginnt im  ConJIuens  sinuum,  läuft  am  hinteren  Bande  des  Tentorium  quer 
nach  aussen,  und  krümmt  sich,  in  seinem  ganzen  Verlaufe  dicht  am 
Knochen  anliegend,  Uber  den  Warzenwinkel  des  Scheitelbeins,  die  Pars 
mastoidea  des  Schläfebeins,  und  die  Pars  condyloidea  des  Hinterhaupt- 
beins, in  den  für  ihn  bereit  gehaltenen  Furchen,  zum  Foramen  jtnjuiare 
herab , wo  er  in  den  Bulbus  superior  venae  jugularis  übergeht.  Zwei 
Emissai  in  Santorini,  das  eine  durch  das  Foramen  mastoideum,  das  an- 
dere durch  das  Foramen  condi/loideum  posterius,  führen  aus  ihm  zu  den 
äusseren  Schädelvenen. 

2.  Der  obere  Sichelblutleiter,  Sinus  Ja/ci/brmis  s.  longitudina- 
lis  superior.  Er  liegt  im  oberen  Bande  des  Sichelfortsatzes  der  harten 
Hirnhaut,  erweitert  sich  von  vor-  nach  rückwärts,  hängt  am  Foramen 
coecum  mit  den  Venen  der  Nasenhöhle  zusammen,  und  geht  nach  hin- 
ten und  unten  in  den  Confluens  sinuum,  häufig  aueh  in  den  rechten 
Sinus  transversus,  Uber.  Emissaria  Santorini  gehen  von  ihm  durch  die 
Foramma  purietaliu  zu  den  äusseren  Schädelvenen. 

3.  Der  untere  Sichelblutleiter,  Sinus  longitudina/is  inferior, 
verläuft  im  unteren  scharfen  Bande  der  Sichel,  und  geht  in  den  fol- 
genden über. 

4.  Der  gerade  Blutleiter,  Sinus  rectus  s.  perpendicularis,  liegt 
in  der  Uebcrgangsstelle  der  Himsichel  in  das  Zelt  des  kleinen  Gehirns, 
steigt  schräg  herab,  und  entleert  sich  in  den  Confluens  sinuum.  — 2.,  3., 
und  4.  sind  unpaar. 

5.  Der  Zcllblutleiter,  Sinus  cavernosus,  ist  paarig,  liegt  ander 
Seite  der  Sella  turciea,  erhält  seinen  Namen  von  den  sehnigen  durch- 
kreuzten Fäden,  welche  seine  äussere  und  innere  Wand  verbinden,  und 
8chliesst  die  Carotis  interna  nebst  ihrem  sympathischen  Geflecht,  so 
wie  den  Nervus  abducens  ein.  Nach  vom  und  aussen  längs  des  hin- 
teren Bandes  des  kleinen  Keilbeinflügels,  verläuft  eine  Verlängerung 
desselben  als  Sinus  alae  parvae  (Breschet). 

Beide  Zellblutleiter  hängen  durch  zwei  Verbindungskanäle  zusam- 


Digitized  by  Google 


872  §.  339.  Innere  Drowclrcne  und  Klutlriter  der  harten  Hirnhaut. 

meu,  welche  vor  und  hinter  der  Ilypophysis  cerebri  die  Srlla  turcicu 
umgreifen.  Sie  sind  entgegengesetzt  bogenförmig  gekrümmt,  und  wer- 
den zusammen  als  Sinus  circularis  Ridlei  erwähnt. 

Nach  Herrn  Prosektor  Dr.  Keklorzik's  schilnor  Entdeckung  erstreckt 
sich  eine  die  Carotis  interna  cinsrhliessende  Verlängerung  des  Sinus  caverno- 
sus durch  den  Canalis  caroticus  nach  abwärts.  und  verbindet  sich  ausserhalb 
des  Scliddels  mit  den  in  der  Zellhaut  der  Carotis  verlaufenden  Venen.  (Sitzungs- 
berichte der  kais.  Acad.  IS58.  21.  Ocl.). 

ü.  Der  obere  Felsenblutleiter,  Sinus  petrosus  superior,  ent- 
springt aus  dem  Sinus  cavernosus,  und  zieht  am  oberen  ltande  der  Fel- 
senbeinpyramide  bis  zum  Eintritte  des  Sinus  transversus  in  die  Fossa 
sigmoidea  des  Schläfebeins. 

7.  Der  untere  Felsenblutleiter,  Sinus  petrosus  inferior,  liegt 
zwischen  dem  Clivus  und  der  Pyramide,  und  geht  aus  dem  Sinus  caver- 
nosus zum  Bulbus  venae  jugularis;  nach  Th  eile  häufiger  zur  Vena 
juguluris  interna  unterhalb  dem  Foramen  jugulare.  — 6 und  7 sind 
ebenfalls  paarig. 

8.  Die  vorderen  Hinterhauptblutleiter,  Sinus  occipitales 
anteriores,  sind  Venenräume  auf  der  Pars  basilaris  des  Hinterhaupt- 
beins, welche  mit  dem  Sinus  trnnsrersus , petrosus  inferior,  und  den 
1‘lej'ibus  renosis  spinnlibus  im  Wirbelkanal  Zusammenhängen. 

9.  Des  hintere  Hinte  rhauptblutleitcr,  Sinns  occipitalis  poste- 
rior, liegt  int  Processus  falcformis  minor,  und  verbindet  die  P/e.rus 
spinales  mit  dem  Ende  des  rechten  Sinus  transrersus,  oder  beider,  wenn 
er  sieh  gabelförmig  tlieilt. 

Die  Blutleiter  sammeln  das  Blut  a)  aus  den  Venen  des  Gehirns, 
und  bi  seiner  Häute,  c)  aus  der  Diplot1  der  Sehädelknochen,  und 
di  theil weise  aus  den  mit  dem  Carum  cranii  in  Verbindung  stehenden 
Sinnesorganen. 

a)  Die  Gehirn venen,  Venae  cerebrales,  tauchen  zwischen  den 
Bandwülsten  auf,  oder  treten  durch  die  natürlichen  Zugänge  der  Ge- 
himkamuiern  zur  Oberfläche. 

«)  Oie  Venae  cerebrales  superiores  aus  heulen  Hemisphären  entleeren 
sich  in  ilen  Sinus  lonyitudinalis  superior.  Ich  habe  nie  ßalkcnvcnen  zum 
Süius  longiludinalis  inferior  treten  gesehen. 

ß)  Die  Vena  cerebri  magna , welche  durch  das  Foramen  Monroi  aus 
dem  Seitens entrikel  (wo  sic  durch  die  Vereinigung  der  Vena  corporis  striati, 
und  der  Vena  choroidea  gebildet  wird)  in  die  Tela  choroidea  der  drillen 
Kammer,  und  aus  dieser  durch  den  Querschlilz  zum  Sinus  perpendicularis 
geht.  Vereinigt  sie  sich  mit  der  neben  ihr  liegenden  Vene  der  anderen  Seite 
zu  einem  gemeinschaftlichen  Stamm,  so  heisst  dieser  Vena  magna  Galeni. 
Bevor  sic  sich  in  den  Sinus  perpendicularis  entleert,  nimmt  sic  die  von  den 
Organen  der  Gchirnbasis  entspringende , und  sich  um  den  Pedunculus  cerebri 
nach  oben  schlagende  Vena  basilaris  Rosenthalii  auf.  ( Rosenthal , de  ioti— 

mis  cerebri  venis,  im  12.  Bande  der  Acta  acad.  Leop.  Carol.) 

7)  Die  Venae  cerebrales  inferiores,  von  der  unteren  Flüche  des  grossen 
Gehirnes  abgehend,  entleeren  sich  in  deu  nächsten  Sinus',  — die  vorderen 
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in  den  Sinus  cavernosus . die  mittleren  in  den  Sinus  pelrosus  superior,  die 
hinteren  in  den  Sinus  Iransversus.  Aus  dem  Ghiasnia,  Tuber  cinereum,  dem 
Gehirnanhaug,  dem  Trichter,  und  Mer  Subslanlia  perforata  media,  gehen  die 
kleinen  Venen  zum  Sinus  circularis  Ridlei.  Die  grösste  IVna  cerebralis  in- 
ferior ist  die  Vena  fossae  Sytvii.  Sie  gehl  zum  Zellblulleiler,  oder  zum 
Sinus  alae  partae. 

dj  Die  l'enae  cerebelli  superiorei  entleeren  sich  in  den  Sinus  perpen- 
diculuris,  und 

t)  Die  Venae  cerebelli  inferiores  (vom  Pons  Varoli,  der  i (edulla  nblon- 
gata  , und  der  unteren  Fläche  des  kleinen  Gehirns  kommend)  in  den  Sinus 
pelrosus  inferior,  Iransversus,  und  occipilalis. 

b)  Die  Hirnhautvcnen,  Vena  meningeae,  werden  sich  in  die 
ihnen  zunächst  liegenden  Blutleiter  entleeren.  Die  immer  doppelte 
Vena  meningea  media  geht  entweder  in  den  Sinns  caremosus,  oder  ver- 
lässt die  Schädelhöhle  durch  das  Foramen  spinosum  (auch  orale),  um 
sich  in  den  Fleu-us  majcUtarix  internus  zu  ergiessen. 

c)  Die  Venae  diploelicae  stellen,  wie  die  Sinus  durae  matris,  blos 
aus  der  inneren  Venenhaut  gebildete,  und  in  die  Knochenkanäle  der 
Üiploe  eingesehlossene  Venen  dar.  Sie  entleeren  sich  theils  in  die 
Sinus  durae  matris , theils  in  die  äusseren  Schädelvenen.  Bresehet, 
dem  die  Wissenschaft  ihre  genauere  Kenntniss  verdankt,  unterscheidet: 

«)  Eine  Vena  diploelica  frontalis , welche  im  Stirnbein  sich  verzweigt, 
und  ihren  Stamm  durch  ein  Löchelchen  an  der  Incisura  supraorbilalis  zur 
gleichgenauntcn  Vene  treten  lässt. 

(i)  Eine  Vena  diploelica  lemporalis  anterior  el  poslerior.  Die  anterior 
inUndcl  durch  eine  Ordnung  in  der  äusseren  Fläche  des  grossen  Keilbein- 
ntlgels  in  die  “Teno  lemporalis  profunda,  oder  sie  entleert  sich  iu  den  Sinus 
alae  parvae.  Die  poslerior  gehört  dem  Scheitelbein  an.  Sic  mundet  am  An- 
yulus  mastoideus  in  den  Sinus  transverus , oder  iu  eine  äussere  Schädel- 
venc. 

In  der  Wurzel  des  Jorhforlsalzes  kommt  ein  anomales  Foramen  vor, 
welches  an  einem  Kopie  unserer  Sammlung  fast  3"'  Durchmesser  hat.  Es 
fuhrt  in  die  Diploü  des  Schläfeknochens,  und  rommunirirl  durch  einen  sclträg- 
aufsteigenden  Kanal  mit  dem  Sulcus  meningeus  der  Schuppe.  Wahrscheinlich 
lässt  es  eine  Vena  diploelica,  welche  zugleich  Emissarium  ist,  austreten.  Bei 
vielen  Säugelhieren  exislirt  es  als  Norm , und  wird  von  den  Zootomen  als 
.Mealus  lemporalis  bezeichnet. 

y)  Eine  Vena  diploelica  occipilalis , welche  in  der  Gegend  der  Linea 
semicircularis  inferior  in  die  Hinlerhauplvene,  oder  nach  innen  in  den  Sinus 
occipilalis  poslerior  übergeht. 

G.  Bresche!,  im  13.  Bande  der  Acta  acad.  Leop.  Garol. 

di  Von  den  Sinnesvenen  sind  die  Venae  auditirae  intemae, 
welche  durch  den  Meatus  auditorius  internus  und  den  Aquaeductus  resti- 
buli,  auch  durch  die  Fissura  petroso- squamosa  sich  entwickeln,  sehr 
unbedeutend,  und  die  zum  vorderen  Ende  des  Sinus  longitudinalis  su- 
perior tretenden  Venae  nasales,  wo  möglich  noch  unansehnlicher  (nach 
Th  eile  nur  bei  Kindern  nachweisbar1. 

Die  Verna  ophthalmica  dagegen  ist  ein  stattliches  Gefäss,  und  stimmt 
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mit  (len  Verästlungen  der  Arteria  ophlhalmica  im  Wesentlichen  ganz 
Uberein,  was  bei  den  Geliimvenen  (mit  Ausnahme  der  Vena  fossae 
St/fvii)  nicht  der  Fall  ist.  Sie  beginnt  am  inneren  Augenwinkel,  wo 
sie  mit  der  vorderen  Gesichtsvene  anastomosirt,  zieht  an  der  inneren 
Augenhöhlenwand  nach  hinten,  geht  aber  nicht  durch  das  Foramen 
opticum,  sondern  durch  die  Fissura  orbitalis  superior  in  die  Schädel- 
höhle, und  entleert  sich  in  den  Sinus  cavernosus. 

Die  Venen , welche  die  Vena  ophlhalmica  oufnimmt . sind : 

u)  Die  Vena  fronlalis.  Sic  geht  nach  meinen  Beobachtungen  ebenso  oft 
in  die  Vena  facialis  anterior  über. 
ß)  Die  Fena  sacci  lacrymalis. 
y)  Die  Fenae  muzcufarei  der  Augenmuskeln. 

J)  Die  Venae  ciliares,  Blendungsvenen.  Sie  zerfallen,  wie  die  Arte- 
rien, in  vordere  und  hintere,  und  letztere  wieder  in  lange  und  kurze. 
Die  hinteren  kurzen  Fenae  ciliares,  deren  4 Vorkommen,  entwickeln  sich 
aus  vielen  (15 — 20)  strahlenförmig  und  etwas  gebogen  convergircndcn , grös- 
seren Choroidealvenen  (Wirbelvencn , Fenae  r orticosae),  welche  an  der  äus- 
seren Fläche  der  Choroidca  zu  grösseren  Stämmchen  zusammentrelen.  Sie 
durchbohren  die  Sklerotica  hinter  ihrem  grössten  l'mfang,  um  sich  entweder 
in  Muskelvenen  oder  (die  innere  in  der  Hegel;  in  den  Stamm  der  Vena  oph- 
lhalmica zu  entleeren. 

{)  Die  Fena  glandulae  lacrymalis. 

Ci  Die  fena  centralis  retinae. 

ij)  Die  Vena  ophlhalmica  inferior.  Sie  wird  durch  einige  untere  Augen- 
muskelvcncn , Blendungsvenen,  und  einen  Verbindungszweig  mit  der  Fena  infra- 
orbitalis  gebildet,  und  entleert  sich  entweder  in  die  Augenvene,  oder  auch 
selbstständig  in  den  Sinus  cavernosus. 

J.  G.  ff  'alter,  de  venis  oculi.  Berol. , 1778.  4.  — 


§.  340.  Gemeinschaftliche  Gesichtsvene. 

Die  gemeinschaftliche  Gesichtsvene,  Vena  facialis  commu- 
nis, bildet  einen  ’/i" — 1"  langen  Stamm,  der,  von  der  Verbindungsstelle 
mit  der  lena  jugularis  interna  angefangen,  durch  das  Trigonum  cerri- 
cale  superius  schräge  nach  oben  zum  Angulus  maxillae  inferior  ver- 
läuft. Auf  diesem  Wege  nimmt  sie  die  I ’ena  thyreoidea  superior  auf, 
wenn  diese  sich  nicht  in  die  Vena  jugularis  communis  entleert  (zuweilen 
auch  die  Venas  phanjngeas  und  die  Zungenvene).  Unter  dem  Angulus 
maxillae  wird  sie  durch  den  Zusammenfluss  der  vorderen  und  hin- 
teren Gesichtsvene  gebildet 

A.  Die  vordere  Gesichtsvene,  Vena  facialis  anterior,  ent- 
spricht der  Arteria  m axillaris  externa,  liegt  jedoch  etwas  hinter  ihr, 
ist  nicht  so  geschlängelt  wie  sie,  und  nicht  gleichförmig  cylindriseh, 
sondern  (ihrer  Klappen  wegen)  mit  Anschwellungen  versehen.  Sie  be- 
ginnt an  der  Seite  der  Nasenwurzel  als  Vena  angularis,  anastomosirt 
daselbst  mit  der  V'ena  ophlhalmica,  nimmt  sehr  oft  die  Vena  frontalis 
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auf,  und  geht,  in  da»  Fettlager  des  Antlitzes  eingehttllt,  schräg  gegen 
den  An  g ul  ns  maxillae  herab.  Es  entleeren  sieh  in  sie: 

a)  Die  Vena  supraorbitalis , welche,  in  der  Bichtung  des  Corruga- 
tor  supercilii  verlaufend,  die  Venas  palpebrales  superiores  aufnimmt. 

b)  Die  l 'enae  nasales  dorsales  und  laterales.  Eine  der  letzteren 
hängt  mit  den  Venen  der  Nasenschleinihaut  durch  Verbindungsäste  zu- 
sammen. 

e)  Die  Venae  palpebrales  irferiores,  2 — 3. 

d)  Die  Venae  labiales  superiores  et  inferiores.  Th  eile  fährt  noch 
eine  Vena  labialis  media  an. 

e)  Die  Venae  musculares  buecales  und  massetericae. 

f ) Die  Vena  submentalis. 

gl  Die  Vena  submaxillaris. 

h)  Die  Vena  palatina,  welche  aus  dem  weichen  Gaumen  und  der 
Mandel  ihre  Zweige  bezieht. 

Sehr  eonstant  ist  eine  Verbindung  der  Vena  facialis  anterior,  oder  eines 
ihrer  Zweige,  mit  der  inneren  Kiefervene.  Es  liegt  nämlich  am  hinteren  Um- 
fange des  Oberkiefers  unter  der  Fissura  orbitalis  inferior  ein  mächtiger  Ple- 
xus renosus,  welcher  durch  die  Vena  infraorbitalis , nasalis  posterior,  und 
alceolaris  superior  gebddet  wird,  mit  der  F’eno  opblhaimica  inferior  und 
dem  Plexus  pterygoideus  (zwischen  beiden  Flflgelmuskeln)  zusammenhängt, 
und  einen  oder  mehrere  Rami  anaslomolici  nach  vorn  zur  Ueno  facialis  an- 
terior sendet.  Die  Anastomose  der  Arteria  maxillaris  externa  mit  dem  Ra- 
mus buccinatorius  der  Maxillaris  interna  entspricht  dieser  Venenverbindung. 
Da  durch  diese  Venenanastomose  das  Blut  zum  Theil  aus  der  Vena  ophthal- 
mica  inferior  in  die  oberflächlichen  Gesichtsvenen  abflicsscn  kann,  so  wurde 
die  Vena  ophthalmica  inferior  auch  Feno  ophlhalmica  facialis  benannt. 

B.  Die  hintere  Gesichtsvene,  V'ena  facialis  posterior,  ent- 
spricht den  Verästlungen  der  Arteria  temporalis  und  maxillaris  interna. 
Sie  wird  Uber  der  Wurzel  des  Jochfortsatzes  durch  den  Zusammenfluss 
der  Vena  temporalis  superficialis  und  media  gebildet,  geht  durch  die 
Parotis  gerade  herab,  und  verbindet  sich  mit  der  Vena  facialis  anterior 
unter  dem  Angulus  maxillae.  Sie  nimmt  auf: 

a)  Die  Vena  temporalis  superficialis.  Diese  liegt  auf  der  Fascia 
temporalis,  und  ist,  wie  die  Arteria  temporalis,  in  zwei  Zweige  ge- 
spalten. Der  vordere  anastomosirt  mit  der  Stirnvene,  der  hintere 
mit  der  Hinterhauptvene. 

b)  Die  Vena  temporalis  media  liegt  unter  der  Fascia  temporalis, 
kommt  aus  den  Venennetzen  der  Stirne,  und  gebt  oberhalb  des  Arcus 
sygomaticus  nach  rückwärts,  durchbohrt  endlich  die  Fascia  temporalis, 
und  verbindet  sich  mit  a)  zum  eigentlichen  Anfang  der  Vena  facialis 
posterior. 

Ich  habe  diese  Vene,  welche  der  gleichnamigen  Arterie,  und  zugleich 
der  Arteria  sygomatico-orbilalis  entspricht,  nie  einfach,  sondern  immer  als 
Plexus  gesehen,  welcher  mit  den  tiefen  Temporalvenen,  und  durch  perfori- 
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rcmle  Aesle  mit  den  subcutanea  Venengeflechten  des  Antlitzes  in  Verbindung 
stellt. 

c)  Die  1 enae  auriculares  anteriores , worunter  eine  profunda. 

d)  Die  Venae  Iransvertue  faciei,  welche  vor  und  hinter  dem  Masse- 
ter mit  den  lieft  echten  der  inneren  Kiefervene  Verbindungen  haben. 

e)  Die  Venae  parotideuc. 

f)  Die  Vena  majriUarit  interna.  Sie  ist  kurz,  meistens  doppelt, 
und  entwickelt  sich  aus  einein  reichen  Venengeflecht,  welches  die  Tiefe 
der  Fossa  tempora/is  ausflillt,  und  sich  zwischen  die  beiden  FlUgel- 
muskclu  hineinschiebt.  Dieses  Geflecht  — Plexus  pterygoideus  — ver- 
einigt alle,  den  Aesten  der  Arteria  maxillaris  interna  analoge  Venen, 
und  steht  auf  die  oben  angegebene  Weise  mit  den  Verzweigungen  der 
Vena  Jacialis  anterior  in  Rapport. 

Da  nun , wie  aus  dem  gegebenen  Schema  erhellt , die  vordere  und  hin- 
tere Gesichlsvene  keine  Venen  aufnehmen,  welche  der  Arteria  oecipilalis  und 
auricutaris  posterior  entsprechen,  so  mitssen  diese  einen  besonderen  Vcncn- 
stainm  bilden  — die  Vena  jugularis  externa.  An  mehreren  gut  injicirlen 
Küpfen  finde  ich  von  der  »na  facialis  posterior  einen  Ramus  anastomolicus, 
unter  dem  Ohre  weg,  zu  den  Vencnnolzen  des  Hinterhauptes  verlaufen  — 
eine  Andeutung  zur  Elidirung  der  »na  jugularis  externa,  l'ingekehrt  wird 
zuweilen  das  Stromgebiet  der  Vena  jugularis  externa  bedeutend  dadurch 
vergrössert , dass  die  Vena  facialis  anterior  ganz  und  gar  in  sie  tibergeht. 
Dieser  Fall  ist  gar  nicht  selten,  und  von  Einigen  sogar  zur  Norm  erhoben 
( C r u v e i 1 h i e r j. 

§.  34I.  Oberflächliche  und  tiefe  Halsvenen. 

Die  oberflächlichen  Halsvenen  werden  von  der  Haut  des 
Halses  und  dem  Platysma  myoides  bedeckt. 

a)  Die  äussere  Drosselvene,  T«ia  jugularis  externa,  entsteht 
aus  der  Vereinigung  der  Venae  occipitales  und  auriculares  posteriores 
hinter  dem  Ohre,  und  erhält  durch  das  Emissarium  des  Warzenloehes 
auch  Blut  aus  dem  Sinus  transrersus.  Sie  steigt  senkrecht  Uber  den 
Kopfnicker  herab,  und  geht  in  der  Fossa  supraclavicularis , unter  dem 
hinteren  Rande  des  Sterno-eteido-mastoideus,  in  die  Tiefe  zum  Stamme 
der  I 'enu  jugularis  communis  oder  der  J ena  subclaria,  oder  entleert  sich 
weiter  nach  innen  in  den  Vcreinigungswinkcl  der  Vena  subclaria  und 
Vena  jugularis  communis.  Sie  nimmt  auf: 

b)  Die  vordere  Drossel vene,  Teno  jugularis  anterior.  Sie  ist 
ein  durch  den  Zusammenfluss  mehrerer  liautvcnen  der  Unterkinngegend 
gebildeter  Hautvenenstamm , der  mit  der  Vena  jugularis  interna  oder 
Jacialis  anterior  Verbindungen  eingeht,  und,  vom  Zungenbein  ange- 
fangen, am  vorderen  Rande  des  Kopfnickers  zur  Fossa  jugularis  herab- 
steigt, wo  er  gewöhnlich  mit  dem  der  anderen  Seite  durch  ein  Bogcn- 
gefäss  anastoraosirt,  hierauf  unter  dem  Ursprung  des  Kopfnickers  nach 
aussen  ablenkt,  und  mit  der  Vena  jugularis  communis  sich  verbindet. 
Sie  variirt  so  häutig,  dass  ihre  Beschreibung  eigentlich  in  einer  Auf- 
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Zahlung  von  vielen  Spielarten  besteht,  deren  untergeordnete  Wichtigkeit 
sie  hier  übergehen  lässt. 

Die  mittlere  Drossel vene,  l'ena  mediuna  colli,  entspringt  wie 
die  Jugularis  anterior,  und  steigt  in  der  Medianlinie  zur  Fossa  jugu- 
laris  herab,  wo  sie  entweder  in  eine  Jugularis  anterior  oder  communis, 
oder  auch  in  den  Stamm  der  l'ena  nnongma  sinistra  einmündet.  Sie 
fehlt  oft,  und  erscheint,  wenn  sie  vorkommt,  um  so  stärker,  je  schwä- 
cher die  Vena  jugularis  anterior  gefunden  wird. 

Die  tiefen  llalsvcneu  begreifen  alle  unter  dem  hochliegendeu 
Blatte  der  Fascia  colli  gelegenen  Blutadern.  Da  die  Vena  phargngea, 
linguulis,  und  thgreoidea  superior  bereits  erwähnt  wurden,  so  erübrigen 
nur  noch  die  l'ena  vertebrulis  uud  l'ena  thgreoiden  inferior. 

a)  Die  Wirbelvene,  l'ena  rertebralis,  liegt  im  Kanal  der  Quer- 
fortsätze der  Halswirbel,  und  sammelt  das  Blut  aus  dem  Wirbelkanal, 
und  den  tiefen  Nackenvenen.  Sie  begleitet  die  Arteria  vertebrulis, 
geht  aber  nicht  mit  ihr  in  die  Schädelhöhle.  Sie  ergiesst  sieh  in  die 
Venu  nnongma. 

Ihr  Verhältnis»  zu  den  Venen  der  Wirbelsäule  ist  folgendes.  Es  finden 
sich  in  der  ganzen  Länge  der  Wirbelsäule  reiche  Venennetze  — Plexus  spi- 
nales — .welche  als  äussere  auf  den  Wirbclhogcn  aufliegen,  und  als  in- 
nere im  Wirbelkanal,  zwischen  den  Knochen  und  der  harten  Hirnhaut,  ein- 
geschaltet sind.  Ilie  inneren  zerfallen  wieder  in  vordere  und  hintere, 
welche  durch  Verbindungszweige  Zusammenhängen,  so  dass  um  den  Sack  der 
harten  Hirnhaut  herum  ehensoviele  ringförmige  Venen, inastomosen  als  Hückcn- 
marksnerven  Vorkommen.  Der  von  Krause  noch  zu  den  Rlulleileru  des 
Schädels  gerechnete  Sinus  eirculnris  foraminis  magni  ist,  dieser  Darstellung 
zufolge,  die  erste  ringförmige  Anastomosc  der  vorderen  und  hintereu  Plexus 
spinales  inlerni.  Die  Plexus  spinales  inlerni  tragen  ganz  den  Charakter  der 
Sinus  durae  malris,  und  hängen  mit  den  vorderen  und  hinteren  llintcrhaupl- 
hlulleilern  zusammen.  Sie  nehmen  die  starken,  aber  dünnhäutigen  Venen 
der  WirhelkOrper,  des  Rückenmarkes , und  seiner  Häute  auf,  hängen  durch 
die  Foramina  inlerverlebralia  mit  den  äusseren  Wirbclvcnen  zusammen,  und 
entleeren  sich , wie  diese , in  die  l'ena  rertebralis,  welche  nach  zurüekgeleg- 
ler  Rahn  in  die  l'ena  anonyma  oder  subclavia  einmündet. 

G.  Breschet,  essai  sur  les  »eines  du  racliis.  Paris  1819.  4. 

b)  Die  untere  Schilddrüsenveuc,  Vena  thgreoiden  inferior. 
Sie  entspringt  aus  dem  Isthmus  und  den  Beitenlappen  der  Schilddrüse, 
und  entleert  sich,  nachdem  sie  auch  aus  dem  Pharynx  und  Larynx 
Zweige  aufgenommen,  in  die  l'ena  anongma.  Ist  eine  l'ena  thgroidea 
ima  s.  impar  vorhanden,  so  steigt  sie  an  der  Vorderfläche  der  Luftröhre 
herab,  und  entleert  sich  in  die  Venu  nnongma  sinistra,  welche,  wie 
bekannt,  in  der  oberen  Brustapertur  fast  quer  nach  rechts  läuft. 

§.  342.  Venen  der  oberen  Extremität. 

Die  Schlüsselbein  vene,  l'ena  subclavia,  ist  der  Ilauptstamm 
für  die  Venen  des  Arms  und  der  Schulter.  Sie  liegt  vor  dem  Scalenus 
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anticus,  Uber  der  ersten  Rippe,  und  hinter  dem  Ursprung  des  Kopf- 
nickers. Als  unmittelbare  Fortsetzung  der  Vena  axillar is  hat  sie  kei- 
nen lestgestellten  Anfang,  weshalb  der  obere  Thcil  der  Achselvene  häu- 
fig als  IVna  subclavia  benannt  wird.  Sie  nimmt  folgende  klappenreiche 
Zweige  auf. 

A.  Die  tiefliegenden  Armvenen,  Venae  profundae  brachii. 
Sie  haben  genau  den  Verlauf  der  Arteria  brachialis  und  ihrer  Zweige, 
sind  jedoch  nicht  einfach,  sondern  für  jede  Arterie  doppelt.  Sie  be- 
ginnen in  der  Hand  als  Venae  digitales  volares,  welche  in  einen  boeh- 
und  tiefliegenden  Arcus  renosus  übergehen,  aus  welchem  die  doppelten 
Venae  radiales  und  ulnares  hervorgehen.  Die  Venae  ulnares  nehmen 
die  beiden  Venae  interosseae  auf.  In  der  Ellbogenbeuge  fliessen  die 
Venae  radiales  und  ulnares  zu  den  beiden  Venis  brachiulibus  (einer 
externa  und  interna ) zusammen.  Die  l ’ena  brachialis  interna  ist  stär- 
ker, als  die  externa,  und  nimmt  oberhalb  der  Mitte  des  Oberarms  die 
Vena  basilica  auf.  Die  Aeste,  welche  beide  Tenne  brachiales  aufueh- 
men,  folgen  in  derselben  Ordnung,  wie  die  Zweige,  welche  die  Arteria 
brachiidis  abgab.  In  der  Achselhöhle  vereinigen  sich  die  beiden  1 ’enae 
brachiales,  welche  in  ihrem  ganzen  Laufe  durch  Queräste  in  Verbin- 
dung standen,  zur  einfachen  Vena  axillaris,  welche  am  inneren  und 
vorderen  Umfange  der  Arteria  axillaris  aufsteigt,  und  unter  dem  Schlüs- 
selbein (nachdem  sie  die  len«  cephalica  aufgenommen)  in  die  Vena 
subclaria  übergeht. 

Sellen  wird  das  ganze  System  der  tiefliegenden  Venen  sammt  der  Fena 
subclavia  doppelt  (Morgagni,  Krause).  leh  sah  von  den  beiden  Venia 
subclariis  eine  vor,  — die  andere  hinter  dem  Scalenus  anticus  in  die  Brust- 
höhle lauten. 

B.  Die  hochliegendcn  oder  Hautvenen  des  Arms,  Venae 
subcutancae  brachii,  sind  chirurgisch  wichtiger  als  die  tiefen.  Sic  lie- 
gen zwischen  Haut  und  Fascia,  unter  dem  l'anniculus  adiposus,  der  sie 
bei  fettleibigen  Personell  (wo  sie  übrigens  noch  klein  zu  sein  pflegen) 
einhUllt,  uud  nur,  wo  er  schwach  ist,  wie  am  Handrücken,  durch  die 
Haut  durchscheinen  lässt.  Sie  anastomiren  in  ihren  Ramificationen  mehr 
weniger  mit  einander,  und  regelmässig  mit  den  tiefliegenden  Ami- 
venen.  Sie  beginnen  aus  einem  Venennetze  des  Handrückens,  liefe 
renosum  tnanus  dorsule,  in  welches  sich  die  geflechtartigen  Venae  digi- 
torum  dorsales  entleeren. 

a)  Vena  cephalica  s.  subcutanea  radialis.  Sie  sammelt  ihre  Wur- 
zeln vorzugsweise  aus  den  Hautvenen  des  Daumens  und  seines  Ballens, 
steigt  an  der  Radialseite  tles  Vorderarms  zum  Ellbogenbug  auf,  wo  sie 
zwischen  der  Sehne  des  Biceps,  und  dem  Ursprünge  des  Supinator 
longus,  in  (len  Sulcus  bicipitalis  externus  gelangt,  um  zwischen  l’ectora- 
lis  major  und  Deltoides , in  die  Fossa  injraclavicularis  und  sofort  zur 
Vena  axillaris  zu  treten. 
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Nicht  ganz  selten  Iriltt  es  sich,  dass  sie  Uber  das  Schlüsselbein  zur 
Fossa  supraclavicularis  aufsteigt,  wo  sic  sich  in  die  Vena  jugulari»  commu- 
nis oder  subclavia  entleert. 

b)  Vena  basilica  s.  subcutanea  ulnaris.  Sie  führt  am  HandrUckcn 
und  an  dem  unteren  Drittel  des  Vorderarms  den  Namen  Vena  salratella , 
steigt  an  der  Ulnarseite  der  inneren  Vorderarmflächc  zum  Ellbogenbug 
und  zum  Sulcus  bicipitulis  internus  auf,  durchbohrt  beiläufig  in  der  Mitte 
des  Oberarms  die  Fascia  brachii,  um  sich  in  die  Vena  brachialis  interna 
zu  ergiessen. 

c)  Vena  mediana.  Sie  erscheint  unter  doppelter  Form:  1.  als  Ver- 
bindungsast der  Cephaliea  und  Basilica  im  Ellbogenbug,  welcher  schräge 
Uber  die  Aponeurose  der  Bicepsschne  hinllbergeht,  oder  2.  als  lange 
mediane  Hautrene  der  inneren  Vorderarmseite,  welche  sich  etwas  unter 
der  Plica  cubiti  in  zwei  Zweige  theilt,  deren  einer  als  Vena  mediana 
cephaliea  in  die  Vena  cephaliea,  der  andere  als  Vena  mediana  basilica 
in  die  Vena  basilica  mündet.  Die  Vena  mediana  basilica  ist  in  der 
Mehrzahl  der  Fälle  voluminöser  als  die  Vena  mediana  cephaliea,  und 
wird  deshalb  vorzugsweise  für  die  Aderlässe  gewählt,  obwohl  ihre 
Krcuzug  mit  den  beiden  Zweigen  des  Nervus  cutaneus  brachii  medius 
ihre  Eröffnung  mit  der  Lanzette  oder  dem  Schnäpper  gefährlicher  macht, 
als  jene  der  Vena  mediana  cephaliea.  Da  jedoch  diese  Nerven  häufiger 
unter  als  Uber  der  Vena  mediana  basilica  weglaufen,  so  ist  ihre  Ver- 
letzung bei  einer  kunstgerecht  gemachten  Venaesection , wo  nur  die 
obere  Wand  der  Vene  eröffnet  wird,  wohl  zu  vermeiden. 

Die  Vena  mediana  steht  regelmässig  mit  einer  tiefen  Vena  radialis 
oder  brachialis  durch  einen  Ramus  anastomoticus  in  Communication 

9 

durch  welchen,  wenn  die  tiefliegenden  Venen  bei  Muskelbewegung  ge- 
drückt werden,  ihr  Blut  in  die  hochliegenden  Venen  abgeleitet  wird. 
Deshalb  lässt  sich  der  schwach  gewordene  Strom  des  Blutes  bei  einem 
Aderlässe  durch  Bewegung  mit  den  Fingern  wieder  verstärken. 

§.  343.  Venen  des  Brustkastens. 

Nebst  den  sich  in  die  Venne  nnoni/mae  entleerenden  Venis  mamma- 
riis  intemis,  thi/micis,  pericardiacis,  mediastinieis,  und  intercostalibus  su- 
premis,  existirt  für  die  Venen  der  Thoraxwände  ein  eigenes  Sammel- 
system, die  unpaare  Blutader,  Vena  azygos.  Sie  beginnt  in  der 
Bauchhöhle  auf  der  rechten  Seite  der  Wirbelsäule,  aus  der  Vena  lum- 
balis  prima,  suprarenalis,  renalis,  oder  aus  dem  Stamme  der  Vena  cara 
inferior  selbst,  gebt  zwischen  dem  inneren  und  mittleren  Zwerchfell- 
schenkel in  die  Brusthöhle,  liegt  im  hinteren  Mediastinum  an  der  rech- 
ten Seite  des  Ductus  thoracicus,  steigt  bis  zum  dritten  Brustwirbel 
empor,  und  krümmt  sich  von  hier  an  über  den  rechten  Bronchus  nach 
vorn,  um  in  die  hintere  Wand  der  Vena  cara  descendens  einzumünden. 
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Bie  nimmt  das  Blut  auf,  welches  durch  die  Aeste  der  Aorta  thoracica 
descetidens,  der  Luftröhre,  Speiseröhre,  und  den  Brustwänden  zugefdhrt 
wurde.  Ihr  Hauptstamm  ist  klappenlos.  Auf  der  linken  Seite  ent- 
spricht ihr  die  halbunpaare  Vene,  Vena  hemiasygo»,  welche  wie  die 
azygos  entsteht  und  verläuft,  aber  nur  bis  zum  achten  oder  neunten 
Brustwirbel  aufsteigt,  dann  aber  hinter  der  Aorta  nach  rechts  geht,  lim 
sich  mit  der  azygos  zu  verbinden.  Da,  dieses  frühen  Ablenkens  wegen, 
die  oberen  Venne  intercostales  sinistrae  sich  nicht  mehr  in  sie  entleeren 
können,  so  vereinigen  sie  sich  gewöhnlich  zu  einem  gemeinschaftlichen 
Stamm  (Vena  hemiazyyos  superior),  welcher  vor  den  Köpfen  der  linken 
oberen  Rippen  herabsteigt,  um  sich  in  die  Ilemiazygos,  vor  ihrem 
Uebertritte  nach  rechts,  einzumtinden. 

Zuweilen  bleibt  die  Ilemiazygos  auf  ihrer  Seile,  und  steigt  Ins  zur  lin- 
ken Vena  anonyma  auf.  Abnormitäten  im  Ursprünge  und  Verlaufe  der  Veno 
azygos  und  hemiazygos  sind  etwas  sehr  Gewöhnliches.  Man  sieht  sie  sogar 
aus  der  Vena  iliaca  communis  entspringen,  und  alle  Lendenvenen  sammeln. 
Ihre  Verbindung  mit  den  Aesten  der  Cava  inferior  macht  es  möglich,  dass 
bei  Compression  oder  Obliteralion  des  Stammes  der  Hohlvene,  das  illul  des- 
selben , mittelst  der  Azygos  in  die  obere  Hohlvene  geschafft  werden  kann. 
Die  Varietäten  siehe  an  den  betreffenden  Stellen  bei  £.  II.  Hefter,  Meckel. 
Theile , und  C.  G.  Stark,  comment.  anal,  physiol.  de  venae  azygos  natura, 
vi  et  munere.  Lips.,  1S35.  4. 


§.  344.  Untere  Hohlvene. 

Die  untere  Hohlvene,  Venn  rara  inferior,  wird  hinter  und 
etwas  unter  der  Theilungsstelle  der  Aorta  abdominalis,  auf  der  vorderen 
Fläche  des  fünften  Lendenwirbels  durch  den  Zusammenfluss  der  rech- 
ten und  linken  Hüftvene  (Vena  itiara  communis)  gebildet.  Von 
hier  steigt  sie  auf  der  rechten  Seite  der  Lendenwirbelsäule  zum  hinteren 
stumpfen  Leberrande  empor,  lagert  sich  in  dessen  Sulcus  pro  rentt  rara, 
und  dringt  durch  das  Foramen  pro  rena  cara  des  Zwerchfells  in  den 
Herzbeutel,  wo  sie  sich  in  die  untere  Wand  der  rechten  Herzvorkammer 
cinmündet.  Bie  ist  wie  die  beiden  Venne  iliacae  commune»  klappenlos. 

Jede  Teno  iliaca  communis  entsteht  durch  den  Zusammenfluss  einer 
Vena  crurali»  und  hypogastrica.  Da  die  Theilungsstelle  der  Aorta  ab- 
dominalis der  Bildungsstellc  der  Venn  cava  inferior  nicht  genau  ent- 
spricht, sondern  letztere  etwas  tiefer  fällt,  und  zugleich  etwas  auf  die 
rechte  Seite  der  Wirbelsäule  rückt,  so  werden  sich  die  Arteriae  iliacae 
communes  zu  den  Venis  iliacis  eommunibus  verhalten,  wie  ein  umge- 
kehrtes W.  Die  linke  Vena  iliaca  communis  wird  begreiflicher  Weise 
länger  als  die  rechte  sein  müssen,  da  sie  Uber  die  Mittellinie  des  fünf- 
ten Lendenwirbels  weg,  nach  rechts  zu  ziehen  hat.  Bie  wird  deshalb 
die  doppelte  Vctu  sacralis  media,  welche  in  der  Medianlinie  der  vor- 
deren Kreuzbeinflächc  heraufsteigt,  aufnehmen. 
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Im  Laufe  durch  die  Bauchhöhle  nimmt  die  Cava  inferior  folgende 
Aeste  auf: 

a)  Die  Lendenvenen,  Yen ae  lumbales,  folgen  dem  Vorbilde  der 
Lendenarterien,  hängen  aber  von  beiden  Seiten  durch  geflechtartig  ver- 
vielfältigte Venenstämme  zusammen  ( Plexus  renosus  lumbalis).  Die 
oberen  (oder  alle)  setzen,  durch  Abgabe  von  Seitenästen,  einen  hinter 
dem  Psoas  major  geradlinig  aufsteigenden  Stamm  zusammen,  der  durch 
Theilnahme  der  Vena  iliaca  communis,  und  der  Plexus  cenasi  säendes 
selbst,  bis  in  die  Beckenhöhle  herabreiclien  kann,  und  nach  oben  in  die 
Vena  azytjos  und  hemiazi/<jos  übergeht.  Er  wird  als  Vena  lumbalis  as- 
eent/ms  von  den  übrigen  Lendenvenen  unterschieden. 

b)  Die  inneren  Samenvenen,  Venae  spermaticae  internae,  ent- 
wickeln sich  aus  dem  klappenreichen  Venengeflecht  des  Samenstranges 
(Plexus  pampiniformis),  welches  sich  vom  Hoden  bis  in  den  Leisten- 
kanal erstreckt,"  und  allmälig  sich  zu  vier,  dann  zwei,  und  zuletzt  zu 
einem  einfachen  Blutgefäss  rcducirt,  welches  rechterseits  in  den  Stamm 
der  Cava  inferior,  linkerseits  in  die  Vena  renalis  sinistra  eintritt. 

Beim  Weibe  ist  der  Plexus  pampiniformis  des  Eierstockes  kleiner,  und 
gewöhnlich  klappcnlos.  — Nach  II.  Urin  ton  findet  sich  nur  an  der  EinmUn- 
dungsslclle  der  rechten  Vena  spermatica  in  die  Cava  inferior  eine  klappe. 
Stauung  des  Blutes  in  der  Cara  inferior  wird  somit  nur  auf  den  Blut- 
lauf in  der  linken  Vena  spermalica  hemmend  einwirken.  Hieraus  erklärt  sich 
einfach  und  ungezwungen  die  Häufigkeit  der  Varicocele  (krankhafte  Ausdeh- 
nung der  Venen  des  Samenslranges)  auf  der  linken  Seile  (Amer.  Journal  of 
the  Med.  Sciences,  1856,  Juli.) 

c)  Die  Nierenvenen,  Venae  renales  s.  emu/grntes,  entstehen  im 
Ililus  renalis,  aus  dem  Zusammenfluss  von  vier  oder  fünf  Parcnchym- 
venen  der  Niere.  Die  rechte  mündet  etwas  tiefer,  als  die  linke,  und 
steigt  schräg  auf,  um  an  den  Stamm  der  Cava  zu  kommen;  die  linke 
geht  in  der  Regel  quer  über  die  Aorta  (unter  der  Arteria  mesenterica 
superior)  herüber,  und  mündet  höher  als  die  rechte  in  die  Cava  ein. 

Durch  Vervielfältigung  können  die  einfachen  Nierenvenen  bis  auf  5 an— 
wachsen.  Ist  die  linke  N'ierenvene  doppelt,  so  geht  häufig  die  eine  vor,  die 
andere  hinter  der  Aorta  vorbei  nach  rechts.  Selbst  die  einlaehe  Nierenvenc 
der  linken  Seile  wird  ziemlich  oft  hinter  der  Aorta  verlaufend  gesehen,  und 
C h.  Bell  hat  diese  Anomalie  als  den  Grund  der  häufigen  Hypcrämieen  der 
linken  Niere  angenommen. 

d)  Die  Nebennieren venen,  Venae  suprarenales.  Sie  sind  im 
Verhältnisse  der  Grösse  der  Nebenniere  sehr  entwickelt.  Die  linke 
geht  in  der  Regel  zur  linken  Nierenvene. 

e)  Die  A,  c b e r v e n c n , Venae  hepaticae,  entleeren  sieh  in  die  Cava 
inferior,  während  diese  in  der  Fossa  pro  vena  cara  zum  Zwerchfell 
aufsteigt.  Oeffnet  man  die  Cava  an  dieser  Stelle,  so  kann  man  2 — 3 
grössere,  und  mehrere  kleinere  Insertionslumina  der  Lebervenen  zählen. 
Sehr  selten  münden  die  zu  einem  gemeinschaftlichen  Stamm  vereinigten 
Lebervenen  in  das  Atrium  corilis  dextrum. 
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f)  Die  Zwerch  felis  venen,  l’enae  diaphragmaticae  s.  phrcnicuc. 
Sie  sind  die  einzigen  Zweige  der  Cava  inferior,  welche  die  mit  ihnen 
gleichen  Schritt  haltenden  Arterienramitiesitionen  paarig  begleiten. 

Aus  dieser  Folge  aufgenomuiener  Aestc  ergiebt  sich,  dass  die  untere 
Hohlvene  alles  Blut,  welches  durch  die  paarigen  und  unpaarigen  Aestc 
der  Bauchaorta  den  Wänden  und  den  Eingeweiden  der  Bauchhöhle  zu- 
geschickt wurde,  zum  Herzen  zurück  fuhrt.  Nur  findet  der  Umstand  statt, 
dass  die  den  unpaaren  Aesten:  Arteriu  coeliaca,  mesenlerica  superior 
et  inferior  entsprechenden  Venen  nicht  direct  zur  Hohlvene  treten, 
sondern  sich  zum  Pfortaderstammc  vereinigen,  welcher  sich  in  der 
Leber  nach  Art  einer  Arterie  ramificirt,  und  ein  C'apillargefässsystem 
bildet,  aus  welchem  sieh  die  ersten  Anfänge  der  Lebervenen  hervor- 
bilden. Die  Lebervenen  führen  somit  nicht  blos  Leberblut,  sondern 
auch  Magen-,  Milz-  und  Dannblut  zur  Cava  inferior. 

Im  Embryo  nimmt  die  untere  Hohlvene  noch  die  Nabelvene  auf, 
welche  aus  dem  Mutterkuchen  arterielles  Blut  zum  Embryo  führt,  im 
unteren  ltande  des  Aufhängebandes  der  Leber  zur  Fossa  lonijitndinalis 
sinistra  gelangt,  und  sich  in  zwei  Zweige  theilt,  deren  einer  sich  mit 
dem  linken  Aste  der  Pfortader  verbindet,  während  der  andere  als 
Ductus  renosus  . t rantii  zur  Lebervene  oder  unmittelbar  zur  Cava  ascen- 
deus  tritt. 

Nach  Uurow  i Miilter's  Archiv.  1S3S.  pag.  44)  nimmt  die  Nabelvene, 
spül  nach  ihrem  Eintritte  ui  die  Bauchhöhle,  einen  feinen  einfachen  Ramus 
anaslomoticus  von  beiden  Itauchderkenvenen  auf,  zu  welchem  sieh  ein  anderer 
aus  den  Gebärmutter-  und  Scheidengellechten  entsprungener,  längs  der  Harn- 
blase und  dem  l'raehus  heraufknmmender  Ast  gesellt.  Hie  Entdeckung  ist, 
des  beständigen  Vorkommens  der  Bauchvene  (Allantoisvene)  hei  den  Amphibien 
wegen , interessant. 

Die  Anomalien  der  unteren  llohlvene  betreflen  mehr  ihre  Aeste  als  ihren 
Stamm.  Die  von  Stark,  Otto,  Gurlt,  und  mir  beschriebenen  Fälle  con- 
staliretl  das  mögliche  Fehlen  der  Cava  inferior,  wo  nur  der  Stamm  der  Le- 
bervenen durch  das  Zwerchfell  zum  Herzen  ging,  alle  Übrigen  sonst  zur  Cava 
inferior  tretenden  Venen  aber  von  der  ungemein  entwickelten  Azvgos  aufge- 
nommen wurden.  Versetzung  der  Cava  inferior  auf  die  linke  Seite  der  Wir- 
belsäule (ohne  gleichzeitige  Versetzung  der  Eingeweide)  beobachtete  Ilarri- 
son  (Surg.  Anat.  of  the  Arterics.  Vol.  2.  pag.  22).  Die  Venne  iliacae  com- 
munes  können  sich  auch  erst  höher  oben  zur  Cava  inferior  vereinigen 
(Pohl).  Ich  habe  sie  beide  parallel  aufslcigen , und  jede  derselben  eine 
Nierenvene  aufnehmen  gesehen.  Söm inerring  sah  die  Venn  azygos  sich  in 
die  Cava  inferior  innerhalb  des  Herzbeutels  entleeren.  Einmilndung  der  Cnca 
inferior  in  den  linken  Vorhof  (King,  Lemairc)  bedingt  Cyanose. 


§.  345.  Venen  des  Beckens. 

Der  gemeinschaftliche  Stamm  der  Venen  des  Beckens  und  der 
unteren  Extremität  ist  die  Hüftvene,  Vena  iliaca  communis.  Sie  wird 
vor  dem  oberen  Bande  der  Symphysis  sacro- iliaca  durch  die  Vena  hy- 
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pogastrica  s.  iliuca  interna,  und  durch  die  Vena  cruralit  s.  iliaca  externa 
zusammengesetzt. 

Die  Vena  htjpogastriea  kommt,  vor  der  Symphysis  sacro-  iliuca,  aus 
der  kleinen  Beckenhöhle  herauf,  wo  sie  durch  die,  den  Aestcn  der 
Arteriu  htjpogastriea  analogen,  grösstentheils  klappenlosen  Venen  ge- 
bildet wird.  Die  doppelten  Venae  glutaeae  superiores  et  inferiores,  üeo- 
lumbales,  und  obturatoriae , begleiten  die  gleichnamigen  Arterien.  Die 
Venae  sacrates  laterales  bilden  mit  den  mittleren  Kreuzbeinvenen  den 
Flexas  sarralis  anterior,  welcher  theils  in  die  Venu  hypogastrica,  theils 
in  die  Vena  litmba/is  ascendens  Ubergeht.  Die  äusserst  zahlreichen 
Venen  des  Mastdarms,  der  Harnblase  und  der  Geschlechtsthcile,  bilden 
reiche  Geflechte,  welche  durch  zahlreiche  Anastomosen  unter  einander 
in  Verbindung  stehen.  Diese  Geflechte  sind: 

ai  Der  Flexas  haemorrhoidalis , Mastda ringeflecht.  Er  hängt 
durch  die  Vena  haemorrhoidalis  interna  mit  dem  Pfortadersystem  zu- 
sammen. 

bi  Der  Flexas  resicalis,  Haru  blasenge  fl  echt,  umgiebt  den 
Grund  der  Harnblase,  und  steht  mit  dem  Flexas  haemorrhoidalis  und 
pudendalis  in  Verbindung. 

c)  Der  Flexas  pudendalis,  Schamgeflecht,  umgiebt  bei  Männern 
die  Prostata,  empfängt  sein  Blut  aus  dieser,  so  wie  aus  den  Samen- 
bläschen, und  nimmt  die  l 'enas  profundas  penis,  welche  aus  den  Venen- 
getlechten  der  Schwellkörper  abstammen,  und  die  grosse  Vena  dorsalis 
penis  auf.  Letztere  entsteht  hinter  der  Corona  glandis  aus  zwei  die 
Eichelbasis  umgreifenden  Venen,  zieht  zwischen  den  beiden  Arteriae 
penis  dorsales  gegen  die  Wurzel  der  Buthe,  durchbohrt  das  Ligamentum 
trianguläre  urethrae,  und  theilt  sich  in  zwei  Zweige,  welche  oberhalb 
der  Seitcnlappen  der  Prostata  in  den  Plexus  pudendalis  Ubergehen. 

Mit  Hecht  neunte  Santorini  das  Schamgeflcchl  Labyrinlhus  venosus. 
— Heim  Weibe  ist  es  unansehnlich , mul  hangt  mit  dem  Plexus  vaginalis 
zusammen. 

d i Der  Flexas  utero  - vaginalis , Scheiden-Gcbärmutter- 
geflecht,  umstrickt  die  Wände  der  Vagina,  und  dehnt  sich  an  den 
Seiten  der  Gebärmutter,  längs  der  Anheftung  des  breiten  Mutterbandes, 
bis  zum  Fundus  uteri  aus.  Er  anastomosirt  mit  allen  übrigen  Venen-' 
geflechten  der  Beckenhöhle,  und  entleert  sich  durch  die  kurzen,  aber 
starken  Venae  uterinae  in  die  Vena  hgpogastrica. 


§.  .'546.  Venen  der  unleren  Extremität. 

Sie  bilden  den  Hauptstamm  der  Vena  rruralis  s.  iliaca  externa, 
welcher,  so  wie  die  Schenkelarterie,  in  ein  Bauch-,  Schenkel-  und 
KniekehlenstUck  eingetheilt  wird.  Da  die  Bildungsstelle  der  Vena  cava 
inferior  von  der  Theilungsstelle  der  Aorta  nach  rechts  abweicht,  beide 
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Venae.  iliacae  ejetemae  aber  unter  dem  Poupart’schen  Bande  an  der 
inneren  Seite  ihrer  Arterien  liegen,  so  nruss  die  rechte  I>;ia  iliaca  evr- 
terna  hinter  der  Arierin  i/iaca  ejrternu  vorbeilaufen,  während  die  linke 
immer  an  der  inneren  Seite  ihrer  Arterie  bleibt.  Vom  Poupart'scheu 
Bande  abwärts,  sind  Stamm  und  Aeste  der  Schenkelvene  «mit  Klappen 
versehen. 

Die  Sehenkelvene  bleibt  bis  unter  die  Kuiekehle,  wo  sie  durch 
die  tiefliegenden  Venen  des  Unterschenkels  zusammengesetzt  wird,  ein- 
fach, und  folgt  in  der  Fossil  iteo-peclinea  dem  Stamme  der  Art  er  in 
crnralis,  an  deren  inneren  Seite  sie  liegt.  Ueber  dem  Durchgang  durch 
die  Sehne  des  Adductor  magnus  verbirgt  sie  sich  hinter  der  Arteria 
cruratis,  und  bleibt  bis  unter  die  Kniekehle  hinter  ihr. 

Uebereinstimmend  mit  der  oberen  Extremität  zerfallen  die  Venen 
der  unteren  in  hoch-  und  tiefliegende.  Die  tiefliegenden  be- 
gleiten die  Arterien,  und  sind  für  den  Unterschenkel  doppelt:  zwej 
Venae  tibiales  posticae,  zwei  anticae,  zwei  peroneae.  Die  Venue  peroneur 
sind  in  der  Regel  stärker  als  die  Venae  tibiales  posticae.  Die  hoc  ti- 
li egenden  oder  Ilautveneu  der  unteren  Extremität  beginnen  aus 
einem  auf  dem  Fussrüeken  subcutan  gelegenen  Venennetz,  Rete  pedis 
dorsale,  welches  die  Zehenvenen  aufnimmt,  und  zwei  starke  Hautvenen 
— die  grosse  und  kleine  Rosenvene  — aus  sich  hervorgehen 
lässt. 

a)  Die  grosse  Rosen vene,  Vena  saphena  magna  s.  interna,  geht 
vom  inneren  Rande  des  Rete  dorsale  ab,  sammelt  vorzugsweise  die 
Blutadern  der  grossen  Zehe,  des  inneren  Fussrandes,  und  der  Sohlen- 
haut, geht  vor  dem  inneren  Knöchel  am  Unterschenkel  herauf,  und 
Uber  den  Condglus  Jemoris  internus  zum  Oberschenkel,  wo  sie  durch 
die  Fovea  om/is  zur  Schenkelvene  tritt.  Sic  nimmt  in  ihrem  ganzen 
Laufe  Hautvenen  von  der  inneren  und  zum  Tlieil  hinteren  Fläche  der 
unteren  Extremität  auf,  und  erhält,  vor  ihrem  Eintritte  in  die  Fovea 
oralis,  noch  die  1 cniie  pudendae  externae,  epitjastricae  superficiales,  und 
inguinales. 

Zuweilen  nimmt  sic  ilie  Vena  saphena  minnr  auf,  — oder  sie  llieilt 
sich,  um  sich  wieder  zu  einem  einfachen  Stamm  zu  sammeln,  — oder  sie  wird 
in  ihrem  ganzen  Verlaufe  doppelt,  oder  senkt  sich  schon  tiefer,  als  in  der 
Fovea  ovalis,  in  die  l'cna  cruratis  ein.  Ihre  bei  Frauen,  welche  mehrmals 
gehören  haben,  häutig  verkommenden  Erweiterungen  fl'aricesj  sind  der  Grund 
ihres  trivialen  Namens:  Frauenader  oder  Kindsader.  Derlei  Varices  finden 
sich  jedoch  auch  im  männlichen  Geschlecht« , besonders  bei  Handwerkern, 
welche  bei  ihrer  Arbeit  fortwährend  stehen,  wie  die  Tischler  und  Schlosser. 

b)  Die  kleine  Rosenvene,  Vena  saphena  minor  s.  posterior, 
geht  vom  äusseren  Fussrande  aus,  steigt  hinter  dem  äusseren  Knöchel, 
anfangs  neben  der  Achillessehne,  und,  wo  diese  auf  hört,  zwischen  den 
beiden  Köpfen  des  Gastrocncmius,  zur  Kniekehle  hinauf,  durchbohrt 
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die  Fama  poplitea , und  entleert  sieli  in  das  obere  Stück  der  Vena 
poplilea. 

Die  Vena  saphena  major  und  minor  anastoraosiren  mehrfach  mit  den 
innerhalb  der  Fascie  der  untern  Extremität  gelegenen  Venis  profundis  durch 
perforirende  Zweige. 

Ihre  Varietäten  sind  nicht  selten,  aber  unerheblich.  Merkwürdig  ist  ihr 
in  der  Kniekehle  stattfindendes  Zerfallen  in  zwei  Zweige , deren  einer  zur 
l'enn  poplilea  gellt,  der  andere  am  .Vertu«  ischiadicus  nach  aufwärts  läuft, 
um  mit  der  l en«  glulaea  inferior  zu  anastomosiren. 


§.  .‘{47.  Pfortader. 

Die  Pfortader,  Vena  porlae,  führt  das  Blut  aus  den  Verdauungs- 
organen zur  Leber.  Sie  ist  somit  die  Vene  der  unpaaren  Aortenäste. 
Die  zum  Truncus  venae  purtue  zusammentretenden  Venen  des  Ver- 
dauungsorgans mögen  dessen  Wurzeln,  seine  Aeste  im  Leberparcn- 
ehym  dessen  Verzweigung  heissen.  Beide  sind  klappenlos. 

Die  Wurzeln  der  Pfortader  entsprechen  nicht  genau  den  Verhält- 
nissen der  Arterien,  d.  h.  sie  treten  auf  andere  Weise  zu  grösseren 
Venen  zusammen,  als  die  Arterien  sieh  verästelten.  Sie  sind: 

a)  Die  Vena  yastrica  superior.  Sie  läuft  in  der  Curvatura  ventri- 
culi  minor  von  links  nach  rechts  zum  Pfortaderstamm,  und  nimmt  das 
Blut  aus  dem  oberen  Theilc  der  Magenwände,  von  der  Cardia  bis  zum 
Pylorus,  und  vom  oberen  Querstllck  des  Duodenum  auf. 

b)  Die  Vena  mesenterica  mayna  s.  superior  liegt  in  der  Wurzel  des 
Gekröses  an  der  rechten  Seite  der  Arteria  mesenterica  superior.  Sie 
eorrespondirt  mit  den  Aestcn  der  oberen  Gekrösarterie,  und  des  Ramus 
pancreatico-duodenalis  der  Arteria  hepatica. 

In  den  ersten  drei  embryonischcu  Lehensmonaten  erhält  sie  auch  die, 
hei  blindgeborenen  Raubthieren  um  die  Gcburlszeil  noch  doppelt  vorhandene, 
Vena  »mphalo-mesaraica  aus  dem  Nabelslrange. 

c)  Die  Vena  mesenterica  inferior  ist  den  Zweigen  der  gleichnami- 
gen Arterie  analog.  Sie  entleert  sich  in  b)  oder  d). 

d)  Die  Vena  splenica  liegt  am  oberen  Bande  des  Pankreas,  und 
stimmt  in  ihrer  Zusammensetzung  mit  der  Astfolge  der  Arteria  splenica 
überein. 

Die  Vena  mesenterica  mayna  und  splenica  vereinigen  sich  hinter 
dem  Kopfe  des  Pankreas  zum  einfachen  Truncus  venue  porlae,  welcher 
erst  etwas  später  die  Vena  yastrica,  und  kurz  vor  seiner  Theilung  in 
der  Leberpfortc,  die  Gallenblascnvcne  aufnimmt. 

Die  Verzweigungen  des  Truncus  venae  portae  in  der  Leber 
gehen  aus  einem  rechten  und  linken  primären  Spaltungsastc  desselben 
hervor,  und  bilden  mit  den  Endzweigehen  der  Arteria  hepatica  das 
Capillarsystem  der  Acini. 

Das  Pforladersystem  ist  nicht  vollkommen  unabhängig  von  den  Verzwei- 
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(jungen  der  unteren  Iloblailer.  Nclisl  den  alleren  Beobachtungen  von  Stahl 
und  Walter,  liegen  hierüber  die  von  Relzius  [Tiedemann  u.  Treriranus, 
ZcitschriR  Iflr  Physiol.  Bd.  5.  lieft  1.  1S33.)  gemachten  Erfahrungen  Uber 
eonslante  Anastomosen  der  IVnoe  mesentericae  mit  den  Aeslcn  der  unteren 
Hohlvene  vor,  welche  von  mir  (Oeslerr.  med.  Jalirli.  27.  Bd.  1838.)  bestä- 
tigt wurden.  Ich  besitze  ein  Präparat,  wo  die  hinteren  Scheiden-  und  Ge- 
bärniullergeflechtc  von  der  Penn  mesenlerica  aus  injieirt  wurden , und  ein 
zweites,  wo  die  Vena  colica  sinistra  eine  Ilarnleitervene  aulnimmt,  lu  der 
Klasse  der  Fische  ist  cs  constanlc  Thatsache,  dass  sich  Bauchdecken-  und 
Eierstockvenen  in  die  Wurzeln  der  Pfortader  entleeren;  auch  linden  sich  bei 
nackten  Amphibien  feine  direcle  Anastomosen  der  ztiführenden  Mierenvene 
( Erna  Jacobsonii ) mit  der  Kloakenvene. 

Man  hat  auch  den  Stamm  der  Pfortader  nicht  zur  Leber,  sondern  zur 
Cava  inferior  (Azygos)  treten  gesehen  (Abernelhy,  Lawrence),  oder 
zum  .llrium  cordis  dexlrum  (Men de).  — Meniire  (Archiv,  gdn.  de  med. 
Avril,  1826.  pag.  381)  berichtet  über  einen  fingerdicken  Communieationsarm 
zwischen  der  Vena  iliaca  dexlra  und  dem  Pfortaderstamme,  welcher  hinter 
der  Linea  alba  emporstieg.  Serres  (Archiv,  gen.  de  m#d.  Decembre,  1823.) 
beschrieb  einen  ähnlichen  Befund.  Da  narb  liurow's  Beobachtungen  die 
leno  epigaslrica  inferior  laus  der  Lena  iliaca  dexlra ) mit  der  Umbilicalvene. 
welche  zur  Pfortader  gehl , anastomosirt , so  liegt  die  Vermulhung  nahe,  dass 
cs  sich  in  diesen  beiden  Fällen  nur  um  eine  Ausdehnung  dieser  normalen 
Auastomose  handle.  II  er  hol  dt  fand  bei  einer  .Missgeburt  alle  Zweige  der 
fehlenden  Cava  inferior  zur  Pfortader  gehen. 


D.  Lympligefässe  oder  Saugadern. 

§.  348.  Hau ptstamm  des  Lymphgelilsssystems. 

Der  llauptstamm  de«  Lymphgefässsysteius  ist  der  1"' — t •/*'"  dicke 
Mi  Ich  brustgang,  Ductus  thoracicus  s.  Pecquetianus.  Er  entspringt 
an  der  vorderen  Fläche  des  zweiten  Lendenwirbels,  rechts  und  hinter 
der  Aorta,  durch  die  Vereinigung  dreier  kurzer  und  weiter  Lynipli- 
gefässstäinme  ( Padices  ductus  thoracici).  Der  rechte  und  linke 
(Trunci  hjmphutici  lumbales)  entwickeln  sich  aus  den  Glandulis  lumba- 
h'bus,  welche  die  Lympligefässe  des  Beckens,  der  unteren  Extremitäten, 
der  Geschlechtsorgane,  und  eines  grossen  Tlicils  der  Bauchwand  auf- 
nehmen. Der  mittlere  (Truncus  lympkaticus  intestinalis)  wird  in  der 
Wurzel  des  Gekröses  durch  den  Confluxus  der  Chylusgefässc  des  Ver- 
dauungskanals erzeugt.  Dieser  mittlere  Stamm,  und  zuweilen  noch  der 
Anfang  des  Ductus  thoracicus,  zeigen  gewöhnlich  eine  besonders  im 
injicirtcn  Zustande  sehr  geräumige,  oblonge  Ausdehnung  — Cistema 
chyli,  s.  Receptaculum  chyli,  s.  Saccus  lacteus. 

Der  Milchbrustgang  geht  durch  den  Hiatus  aorticus  in  den  hinteren 
Mittelfellraum,  liegt,  in  reichliches  Fett  eingehüllt,  zwischen  Aorta  und 
Vena  azygos,  steigt  bis  zum  vierten  Brustwirbel  empor,  wendet  sich 
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nun  hinter  der  Speiseröhre  nach  links,  und  geht  auf  dem  linken  langen 
Haisniuskcl  bis  zum  siebenten  Halswirbel  hinauf,  biegt  sieh  hierauf 
bogenförmig  nach  aussen  und  vorn,  und  inllndet  in  den  Vereinigungs- 
winkcl  der  Vena  subclavia  und  jugularis  communis  sinis/ra.  Er  nimmt 
auf  diesem  Wege  nur  die  Saugadern  der  ganzen  linken,  und  des  unteren 
Theiles  der  rechten  Brusthälfte,  desgleichen  der  rechten  Hals-  und  Kopf- 
hälfte, und  überdies  noch  jene  der  linken  oberen  Extremität  auf.  Die 
Saugadern  der  rechten  und  linken  Brusthälfte,  und  ihrer  Eingeweide, 
entleeren  sich  in  ihn  an  verschiedenen  Stellen,  ohne  einen  gemeinschaft- 
lichen Stamm  zu  bilden;  — die  des  Halses  und  Kopfes  bilden  den 
Truncus  jugularis  sinister;  — die  der  oberen  Extremität  den  Truncus 
subdnrius  sinister. 

Die  Saugadern  des  oberen  Theiles  der  rechten  Brusthälfte,  der 
rechten  Hals-  und  Kopf  hälfte,  so  wie  der  rechten  oberen  Extremität, 
verbinden  sich  zu  einem  etwa  ’/j  Zoll  langen  Hauptstamm  ( Ductus 
thorncicus  i/c.rter  s.  minor),  welcher  seine  Lymphe  in  den  Bildungs- 
winkel der  rechten  Vena  anongma  ergiesst. 

Warum  der  Ductus  thorncicus  von  seinem  Ursprung  bis  zu  seiner 
Einmündung  einen  so  grossen  Umweg  macht,  erklärt  sich  folgender- 
raaassen.  Das  Bauchstück  des  Ductus  thorncicus  steht  unter  dem  Druck 
der  Bauchpresse,  welcher  grösser  als  der  Respirationsdruck  in  der 
Brusthöhle  ist.  Letzterer  fehlt  am  Halse.  Die  Bewegung  des  Cht/Ius 
im  Ductus  thoracicus  wird  gegen  jene  Stelle,  welche  am  wenigsten  ge- 
drückt wird,  gerichtet  sein,  und  die  Ueberführung  des  Cht/Ius  in  das 
Blut  somit  erst  am  Halse  die  zweekmässigste  Stelle  finden. 

Beide  Duclus  thoracici  sind  mit  zahlreichen  Klappenpaaren  versehen, 
welche  im  oberen  Theile  des  Duclus  lltoracicus  major  kleiner  werden , und 
weiter  auscinanderstehcn , als  im  unteren. 

Es  ist  nichts  Ungewöhnliches , dass  der  Ductus  thoracicus  Inseln , oder 
selbst  in  seinem  Stamm  cingcschobcnc  Geflechte  bildet  (Theile).  Sandi- 
fert,  Walter,  Sömmerring  und  Otto  sahen  ihn,  seiner  ganzen  hänge 
nach , in  zwei  Aesle  gcthcill , welche  sich  erst  vor  der  Einsenkung  in  die 
Anonyma  vereinigten.  Cruikshank  fand  ihn  sogar  dreifach.  Er  kann  sich 
auch  in  die  Vena  asygos  mtlndcn  (Alb  in,  Wutz  er),  oder  in  die  rechte  Ano- 
nyma ( K I c i s c h in  a n n ).  Alle  diese  Abnormitäten  haben  wenig  praktischen 
Werth , da  der  Ductus  thoracicus  nur  an  seiner  Insertionsstelle  in  das  Bereich 
chirurgischer  Operationen  fallen  könnte. 

§.  349.  Saugadern  des  Kopfes  und  Halses. 

Die  Saugadern  des  Kopfes  und  Halses  lassen  sich  in  verschiedene 
Bezirke  einthcilen,  deren  jeder  seine  bestimmten  Sammeldrüsen  hat. 
Diese  Drüsen  liegen  in  Gruppen  zu  2 — 6,  und  darüber,  entweder  ober- 
flächlich oder  tief.  Die  aus  ihnen  hervorkommenden  Vnsa  efferentia 
gehen  als  I Visa  htjerentin  zu  den  nächst  unteren  Drüsen,  und  zuletzt 
iu  ein,  an  und  um  der  I ’ena  jugularis  communis  gelegenes  Lymphge- 
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fässgefleelit  ( Plexus  jugularis)  Uber,  dessen  meist  einfaches  Vas  efferens 
zum  Ductus  thoracicus  der  betreffenden  Seite  tritt.  Die  leicht  aufzu- 
findenden Drltsengruppen  sind : 

a)  Die  Glandulae  auriculures  anteriores  et  posteriores.  Erstere 
(2 — 3)  liegen  auf  der  l’arotis,  vor  dem  Meatus  auditorius  externus, 
letztere  (3 — 4)  hinter  dem  Ohre  auf  der  Insertion  des  Kopfnickers.  Sie 
nehmen  die  Saugadern  von  den  iiusseren  Weich theilen  des  Schädels  auf. 

bi  Die  Glandulae  fuciales  profundae,  6 — 8,  liegen  in  der  Fossa 
spheno - maxillaris , und  an  der  Seitenwand  des  Sehlundkopfes.  Sie 
sammeln  die  Lymphgefässc  aus  der  Augenhöhle,  Nasenhöhle,  dem 
Sohlundkopfe , der  Keil- Oberkiefergrube,  und  nehmen  nach  Arnold 
noch  einen  Antheil  der  Saugadem  des  Gehirns  auf,  welche  durch  das 
Foramen  spinosum  und  orale  aus  der  Sehädelhöhlc  kommen. 

ei  Die  Glandulae  submaxiUares.  Sie  liegen  ziemlich  zahlreich  (bei 
serophulösen  Individuen  leicht  fühlbar) , längs  des  unteren  Bandes  des 
Unterkiefers,  und  werden  vom  hoehliegendeu  Blatte  der  Fascia  cerri- 
ealis  bedeckt.  Die  Saugadem,  welche  ihnen  Zuströmen,  kommen  zum 
Theil  im  Gefolge  der  Venu  facialis  anterior,  zum  Theil  vor  ihr  Uber 
den  Kieferrand  herab,  und  entwickeln  sich  aus  allen  Weichtheilen  des 
Antlitzes.  Die  Saugadem  des  Bodens  der  Mundhöhle  und  der  Zunge 
treten  von  innen  her,  ohne  Uber  den  Kielerrand  herabzugleiteu,  in  diese 
DrUsen  ein. 

Die  austrefenden  Gcfässe  der  DrUsen  aj,  b)  und  c)  entleeren 
sich  in: 

d)  die  Glandulae  cerricales  superficiales,  welche  am  oberen  Seiten- 
theilc  des  Halses  vor  und  auf  dem  Kopfnicker  liegen,  und  nebstbei 
oberflächliche  vordere  und  hintere  Halssaugadem  aufnehmen,  welche 
gewöhnlich  schon  durch  andere  LyinphdrUsen  durchgewandert  waren. 

Es  finden  sich  nämlich  sehr  gewöhnlich  vor  den  Musculi  sterno-hyoidei 
in  der  Mille  des  Halses,  und  seltener  auch  auf  dem  Muscutus  cucullaris  im 
Nacken , kleine  Saimnclririlsen  ftlr  die  oberflächlichen  Saugaderu  des  Halses. 

e)  Die  Glandulae  juyulares  superiores  gehören  dem  Tritjonum  cer- 
ricale  superius  an.  Sic  sind  die  ersten  Vercinigungsdrliscu  für  die 
durch  das  Foramen  jugulare  austretenden  Lymphgefässc  des  Gehirns, 
und  nehmen  auch  vom  Schlundkopfe,  der  Zunge,  dem  Kehlkopfe,  und 
der  Schilddrüse  Zweige  auf. 

tlic  Existenz  der  Lymphgefässc  im  Gehirn  (nicht  in  der  harten  Hirnhaut) 
wurde  von  Arnold  durch  Injectioncn  nachgewiesen.  In  der  Pia  maler  un- 
terscheidet er  drei  auf  einander  gelagerte  Lymphgefässnctze , deren  Zwischen- 
räume so  eng  sind , dass  sie  kaum  eine  Nadelspitze  aufnehmen.  Sie  folgen 
dem  Zuge  der  Venen,  und  senken  sich  zwischen  die  Gyn  ein.  Die  Saug- 
adern der  Kammern  des  Gehirns  vereinigen  sich  zu  einem , mit  der  Vena 
magna  Galeni  nach  aussen  kommenden  Hauptstamm.  F.  Arnold,  von  den 
Saugadern  des  Hirns,  in  dessen  Bemerkungen  Über  den  Bau  des  Hirns  und 
Rückenmarks.  Zürich,  1838.  8. 
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Die  Vasa  efferentia  von  d)  und  e)  ziehen  längs  der  Vena  jugularis 
communis  beruh,  und  entleeren  sieh  in: 

fl  die  Glandulae  jugulares  inferiores  s.  supraclariculares.  Sie  sind 
in  das  laxe  Zellgewebe  der  Fossn  supraclavicularis  eingesenkt,  und 
nehmen  somit  alle  bisher  angeführten  Kopf-  und  Halssaugadern,  um! 
nebstbei  die  unteren  I asa  hjmphutica  der  Schilddrüse,  des  Kehl-  und 
Sehlundkopfes,  der  tiefen  Halsmuskeln,  und  die  mit  den  Vertebralge- 
fässen  aus  dem  hinteren  Theile  der  Schädelhöhlc  und  dem  Canalis  spi- 
nalis  hervorkoinmendeu  .Saugadern  auf.  Da  die  Zahl  dieser  Drüsen 
sehr  bedeutend  ist  (15 — 20),  und  die  sie  unter  einander  verbindenden 
Vasa  in-  et  efferentia  sich  netzartig  verstricken,  so  entsteht  dadurch 
der  sogenannte  Plexus  h/mphaticus  jugularis,  der,  wenn  man  die  Glan- 
dulae jugulares  superiores  noch  zu  ihm  zählt,  sich  bis  unter  das  Drossel- 
aderloeh  ausdehnt. 

Die  I 'asa  efferentia  dieses  Plexus  jugularis  ilicsscn  zu  einem  kur- 
zen, aber  weiten  Stamme  zusammen,  welcher  in  den  Ductus  thoracicus 
(und  auf  der  linken  Seite  in  dessen  Stellvertreter)  übergeht. 

§.  350.  Saugadern  der  oberen  Extremität  und  der  Brustwand. 

Die  Lymphgefässe  der  oberen  Extremität,  und  der  Brusthälfte  die- 
ser Seite,  haben  ihren  Sammelplatz  in  dem  Plexus  lymphalicus  axillaris, 
der  aus  8 — 12  Lymphdrttsen  (Glandulae  axillares),  und  deren  netzartig 
verbundenen  Ausführungsgefässen  besteht.  Die  Glandulae  axillares  lie- 
gen in  dem  lockeren  Umhüllungszellgewebc  der  grossen  Blutgefässe 
der  Achsel.  Es  finden  sich  jedoch  auch  einzelne  am  unteren  Rande 
des  grossen  Brustmuskels,  und  in  dem  Spalt  zwischen  Pectoralis  major 
und  Deltoides.  Die  Lymphgefässzüge , welche  diesem  Vereinigungs- 
punkte zueilen,  gehören  dem  Arme,  der  Brust,  und  der  Schulter  an. 

a)  Lymphgefässe  des  Armes.  Sie  verlaufen  theils  extra, 
theils  intra  fasciam,  und  werden,  wie  die  Venen,  in  hochlicgende 
und  tiefliegende  abgetheilt. 

«i  Die  hochliegenden  stammen  reichlich  von  der  Volar-  und 
Dorsalseitc  der  Finger.  Erstere  steigen  an  der  Innenseite  des  Vorder- 
arms, letztere  anfangs  an  der  Aussenseite,  daun  aber  Uber  den  Ulnar- 
rand des  Vorderarms  umbiegend,  ebenfalls  an  dessen  innerer  Fläche 
zum  Ellbogenbug  empor.  Hier  treten  einige  durch  1 — 2 Lymph- 
drüsen  (Glandulae  cubitales),  welche  vor  dem  Condylus  internus  an 
der  Vena  basilica  liegen,  alle  aber  strömen  zur  Achselhöhle  hin,  um 
sich  in  die  Glandulae  axillares  einzusenken.  Einige  von  ihnen  ge-, 
langen  auf  demselben  Wege,  wie  die  Vena  cephalica,  zur  Achselhöhle. 

ß ) Die  tiefliegenden  anastomosiren  nur  am  Carpus  und  in 
der  Plica  cubiti  mit  den  hochliegenden,  und  folgen  genau  der  Rich- 
tung der  tiefliegenden  Armvenen.  Sie  sind  — soviel  das  Ansehen 
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der  Injectionspräparate  lehrt  — weit  weniger  zahlreich  als  die  ober- 
flächlichen, passiren  aber  2 — 5 Glandula s cubitales  profundas  und 
1—2  brachiales  profundas,  welche  constant  Vorkommen,  während  die 
. Glandula  antibrachü  nur  ausnahmsweise  existirt. 

b)  Lymphgefässe  der  Brust.  Ihr  Bezirk  erstreckt  sich  vom 
Schlüsselbein  bis  zum  Nabel  herab. 

a)  Die  oberflächlichen  treten  thcils  durch  den  Spalt  zwi- 
schen Deltoides  und  Pecloralis  major,  in  welchem  das  erste  vorge- 
schobene DrUsenbttndel  des  Plexus  axillaris  liegt,  in  die  Tiefe,  theils 
laufen  sie  dem  unteren  Rande  des  l’ectoralis  major  entlang,  wo  eben- 
falls vereinzelte  Drtlsen  Vorkommen,  zur  Achselhöhle.  Die  von  der 
Regio  epigaslrica  heraufkommenden  Lymphgefässe  passiren  gewöhn- 
lich eine  kleine,  zwischen  Nabel  und  Herzgrube  gelegene  Glandula 
epigaslrica. 

(I)  Die  tiefliegenden  folgen  den  I ’asis  thoracicis,  und  nehmen 
die  Saugadern  der  Mamma,  und,  durch  Anastomose  mit  den  Vasis 
h/mphaticis  intercaslalibus,  Verbindungszweige  mit  den  inneren  Brust- 
saugadern auf. 

O Lymphgefässe  der  Schulter.  Sie  gehören  der  Nacken-, 
Rucken-  und  Lendengegend  an.  Die  hochliegenden  schwingen  sich  um 
den  Rand  des  breiten  RUckenmuskels  herum;  die  tiefen  halten  am  Ver- 
laufe der  Schulterästc  der  Arferia  axillaris.  Ucberdies  hängt  der  obere 
Theil  des  Plexus  axillaris  mit  dem  Plexus  jugularis  durch  Anastomosen 
zusammen,  und  vereinigt  seine  dicken  kurzen  Vasa  efferentia  zu  einem 
einfachen  Truncus  Igmphaticus  subclarius , welcher  in  den  Milchbrnst- 
gang  seiner  Seite  inoseulirt. 

§.  351.  Saugadern  der  Brusthöhle. 

Die  Lymphgefässe  der  Brusthöhle  lassen  sich  übersichtlich  in  vier 
Rubriken  ordnen:  die  Zwischenrippensaugadern,  die  Mittel- 
fell-, die  inneren  Brust-,  und  die  Lungensaugadern. 

a)  Die  Zwischenrippensaugadern  verlaufen  mit  den  Vatis 
intercostalibus.  Sie  entwickeln  sich  aus  der  seitlichen  Brust-  und  Bauch- 
wand, dem  Zwerchfelle,  der  l’leura,  den  Rltckenmuskeln,  und  der  Wir- 
belsäule, durchsetzen  die  Glandulae  inlercostales,  deren  1 6 — 20  auf  jeder 
Seite  Vorkommen,  und  hängen  mit  den  folgenden  zusammen. 

b)  Die  Mittelfellsaugadern  entspringen  aus  der  hinteren  Herz- 
beutelwand, dem  Oesophagus,  und  den  Wänden  des  hinteren  Mediasti- 

• num,  passiren  8 — 12  Glandu/as  mediastini  posteriores,  und  entleeren 
sieh  rechts  in  den  Ductus  thoracicus,  links  dagegen  in  die  Glandulas 
bronchiales. 

c)  Die  inneren  Brustsaugadern  entsprechen  den  Vasis  m am m a- 
riis  intemis.  Sie  entstehen  in  der  Regio  epigaslrica  aus  der  Bauch- 
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wand,  nehmen  die  im  Ligamentum  Suspensorium  heputis  aufsteigenden 
oberflächlichen  Lebersaugadern  auf,  durchlaufen  6 — 8 Glandulas  sterna- 
les,  und  hängen  mit  den  hinter  dem  Sternum  gelegenen  Lyraphdrttsen 
des  vorderen  Mittclfellrnumes  zusammen.  Diese,  10 — 14  an  der  Zahl, 
liegen  thcils  auf  dem  Herzbeutel,  theils  auf  den  grossen  Gefässen  Uber 
demselben,  und  nehmen  die  Saugadern  des  Pcricardium,  der  Thymus, 
und  die  an  der  Aorta  und  Arterie  pulmonalis  aufsteigenden  Saugadern 
iles  Herzens  auf.  Die  inneren  Brustsaugadem  bilden  durch  zahlreiche 
Verkettungen  den  Plexus  mammarius  internus,  welcher  in  der  oberen 
Brustapertur  in  den  rechten  und  linken  Ductus  thoracicus  einniündet. 

di  Die  Lnngcnsaugadern  zerfallen  in  oberflächliche  uud  tiefe, 
welche  an  der  Lungenwurzel  sich  vereinigen,  die  Glandulas  bronchiales 
durchsetzen,  und  links  in  den  Ductus  thoracicus  gehen,  rechts  aber  mit 
den  hinteren  Mittelfellsaugadern,  den  Truncus  broncho-mediastmicus  bil- 
den, welcher  in  den  rechten  kleinen  Brustgang  einmttndet. 

Die  Glandulae  bronchiales , deren  einige  schon  im  Lungenparenchym  Vor- 
kommen , haben  im  kindlichen  Aller  das  Aussehen  gewöhnlicher  Lymphdrlisen, 
werden  aber  hei  Erwachsenen  — unabhängig  von  Aller,  Krankheil  oder  Le- 
bensart — grau,  seihst  schwarz  pigmenlirt.  Ihre  Zahl  belauft  sich  beider- 
seits auf  20—  30.  Sie  sind  sehr  häufig  Silz  von  lubereulöser  Infiltration, 
und  werden  hei  alten  Leuten  oft  im  Zustande  vollkommener  Verkalkung  (nicht 
Verknöcherung)  angelrollen. 


§.  352.  Saugadern  der  unteren  Extremitäten  und  des  Beckens. 

Das  Stelldichein  aller  Lymphgefässe  einer  unteren  Extremität  sind 
die  Leistendrüsen  — Glandulae  inguinales  — in  der  Fossa  i/co- 
pectinea.  Sie  zerfallen  in  hochliegende  und  tiefliegende,  welche 
durch  den  Processus  Jalciformis  der  F'ascia  lata  getrennt  sind,  aber 
durch  zahlreiche  Verbindungsgänge  zum  Plexus  inguinalis  vereinigt 
werden.  Die  oberflächlichen  Leistendrüsen,  7 — 13  an  der  Zahl, 
erstrecken  sich  vom  Ligamentum  Poupartii  bis  zur  Fovea  ovaUs  herab, 
wo  sie  die  Venn  saphena  magna  umgeben.  Die  tiefen,  2 — 7,  liegen 
auf  den  Schenkelgefässen  bis  zum  Septum  crurale  hinauf. 

Die  Lymphgefässe,  welche  die  Leistendrüsen  aufsuchen,  sind: 
a)  Die  Lymphgefässe  des  Schenkels.  Sie  verlaufen  thcils  ausser- 
halb, theils  innerhalb  der  Fascia  lata  untergebracht,  — also  hoch-  oder 
tiefliegend. 

o)  Die  hoehliegenden  gelangen  vom  FussrUcken  und  von 
der  Fusssohle  herauf.  Erstere  folgen  dem  Laufe  der  Vena  saphena 
major,  sind  sehr  zahlreich,  und  vergesellschaften  sich  mit  einer  Partie 
der  aus  der  Sohle  kommenden,  und  Uber  den  Condylus  internus  fe- 
moris  zur  inneren  Seite  des  Oberschenkels  aufsteigenden  Saugadern, 
um  endlich  in  die  hoehliegenden  Leistendrüsen  Uberzugehen.  Letztere 
ziehen  unter  der  Haut  der  Wade  dahin,  und  theilen  sich  in  zwei 


Digitized  by  Google 


892 


§.  353-  Saupadern  der  Bauchhöhle. 


Züge,  deren  einer  sich  in  die  tiefen  Glandula*  popliteas  entleert, 
während  der  andere  den  eben  angegebenen  Verlauf  zu  den  Leisten- 
drüsen einschlägt. 

/))  Die  tiefliegenden  verlassen  die  lllutgefässbahn  nicht,  und 
werden,  wie  diese,  eingetheilt  und  benannt.  In  der  Kniekehle  dringen 
sie  durch  1 — 4 Glandulae  popliteae  profundae. 

b)  Die  Lymphgefässe  der  Reyio  hi/poyastrica  des  Unterleibes  stei- 
gen schief  Uber  das  Ligamentum  Poupartii  zu  den  obersten  Leisten- 
drUsen  herab. 

c)  Die  Lymphgefässe  der  äusseren  Genitalien  sind  es,  welche  den 
Ansteckungsstoff  von  den  Gcsehlechtstheilen  auf  die  Leistendrüsen  ver- 
schleppen, und  dadurch  die  primären  Bubonen  (Leistenbeulen)  veran- 
lassen. Die  Lymphgefässe  des  Penis  (oder  der  Clitoris)  treten  zuerst 
in  das  Fettlager  des  Man*  Veneris,  und  beugen  von  hier  zu  den  ober- 
flächlichen Leistendrüsen  uni.  Die  des  Hodcnsaeks  und  der  grossen 
Schamlippen  gehen  mit  den  Vatis  pudendis  extemis  quer  nach  aussen 
zu  denselben  Drüsen. 

Die  ausfuhrenden  Saugaderstämmc  der  Leistendrüsen,  deren  einige 
schon  die  Dicke  einer  Kabcnfeder  erreichen,  gehen  mit  den  1 ’asis  cru- 
ralibus  durch  die  J.aeuna  rasorum  cruralium  in  die  grosse  Beckenhöhle. 
Einige  derselben  durchbohren  auch  das  Septum  crurale,  und  krümmen 
sich  Uber  den  horizontalen  Schambeinast  in  die  kleine  Beckenhöhlc 
hinab.  Die  an  den  grossen  Blutgefässen  fortlaufenden  Saugadern  neh- 
men die  benachbarten  Saugadern  von  der  vorderen  und  den  Seiten- 
wänden  der  Bauchhöhle  auf,  durchwandern  mehrere  (6—8)  Lymphdrüsen, 
und  bilden  durch  ihre  Verkettung  den  Plexus  iliacus  extemus,  welcher 
gegen  die  Lendengegend  hinzieht,  und  sich  in  die  Glandulas  lumbale* 
inferiores  entleert. 

Der  Plexus  iliacus  extemus  nimmt  während  dieses  Laufes  den 
liexus  hi/poyastricus  und  sacralis  rnedius  auf. 

Ücr  Plexus  liypogaslricus  erstreckt  sich  an  den  Verästlungen  der  .lr- 
leria  hypugaslrica  hin , und  bezieht  seine  contribuirenden  Saugadern  aus 
allen  jenen  Tlicilcn,  zu  welchen  die  Arleria  hypogaslrica  ihre  Zweige  ver- 
sandte. 

Der  Plexus  sacralis  medius  dehnt  sieh  vom  Promontorium  zum  Mast- 
darmende  herab,  und  nimmt  seine  Saugadern  aus  der  hinteren  Beckenwand, 
dem  Canalis  sacralis,  und  dem  Mastdariue  auf. 


§.  353.  Saugadern  der  Bauchhöhle. 

Es  wurde  oben  bemerkt,  dass  der  Ductus  thoracicus  durch  den 
Zusammenfluss  dreier  kurzer  und  weiter  Lymphgefässstämme  (den  bei- 
den Trunci  h/mpbatici  lumbales,  und  dem  einfachen  Truncus  h/mphati- 
cus  intestinalis)  gebildet  werde.  Diese  Lymphstämme  sind  nun  die 
Vasa  efj'crcntia  von  eben  so  vielen  drttsenreiehen  LymphgefUssgefleehten, 
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welche  als  doppelter  Plexus  lumbalis , und  einfacher  Plexus  coeliacus  s. 
mesentericus  beschrieben  werden. 

a)  Der  paarige  Plexus  lumbalis  nimmt  die  Lymphgefässe  jener 
Organe  auf,  welche  von  den  paarigen  Aortenästen  Blut  erhielten.  Sie 
liegen  beide,  wie  ihr  Name  sagt,  vor  dem  Quadrutus  lumborum,  Psoas 
major,  und  der  Lenden  Wirbelsäule,  hängen  durch  Verbindungskanäle, 
welche  Uber  und  unter  der  Aorta  weglaufen,  zusammen,  und  schliesscu 
20 — 30  Glandulas  lumbales  ein,  welche  in  superiorrs  et  inferiores  zer- 
fallen. Jeder  Plexus  lumbalis  nimmt  den  Plexus  iliacus  exlernus,  und 
durch  diesen  den  Plexus  htjpotjustricus  und  sacralis  medius  auf,  und 
versammelt  noch  überdies  folgende  schwächere  Lymphgefässzltge : 

«)  Die  Samensaugadern,  welche  vom  Hoden  und  seinen 
Hüllen,  oder  von  dem  Eierstocke  abstammen,  und  mit  den  Vasis  sper- 
malicis  intemis  zur  Lendengegeud  gelangen.  Im  weiblichen  Ge- 
8chlechte  nehmen  sie  noch  die  Saugadcm  des  Fundus  uteri  und  der 
Tuba  Folio  piano  aut. 

ji)  Die  Nieren-  und  Nebcnnierensaugaderu. 

y)  Die  Lendensaugadern  von  der  seitlichen  Bauchwand. 

<5)  Auf  der  linken  Seite  die  Saugadern  der  Flexura  shjmoidea 
und  des  Kectum. 

b)  Der  unpaare  Plexus  coeliacus  ist  von  den  beiden  Plexus  lum- 
bales nicht  scharf  getrennt.  Er  umgiebt  die  Aorta  und  die  beiden  ersten 
unpaaren  Aeste  derselben,  so  wie  die  Pfortader,  erstreckt  sich  bis  hin- 
ter den  Kopf  des  Pankreas,  und  hat  ungefähr  16 — 20  Lymphdrüsen, 
Glandulae  coeliacae,  eingeschaltet,  welche  von  folgenden  Organen  Lymph- 
gefässc  aufnehmen. 

a)  Magen.  Die  Lymphgefasse  des  Magens  bilden  drei  Geflechte, 
in  welchen  kleine  Drüschen  Vorkommen:  1.  das  linke,  welches  vom 
Fundus  centricu/i  zum  Milzgeflechte  geht;  2.  das  obere,  welches  in 
der  Curcatura  ventriculi  minor  liegt,  und  zwischen  den  Blättern  des 
kleinen  Netzes  nach  rechts  sich  erstreckt,  und  meistens  mit  dem 
Lebergeflechte  sich  verbindet;  3.  das  untere  an  der  Curcatura 
major  befindliche,  holt  seine  Saugadern  aus  dem  Magen  und  dem 
grossen  Netze,  und  geht  hinter  dem  Pylorus  in  die  oberen  Glandulae 
coeliacae  ein. 

,i)  Dünndarm.  Die  Saugadern  des  Dünndarms  heissen  vor- 
zugsweise Milch-  oder  Chylusgcfässe,  Vasa  lactea  s.  chyüfera, 
weil  sie  während  der  Dünndarmverdauung  durch  den  absorbirten 
Chylus  das  Ansehen  bekommen,  als  wären  sie  mit  Milch  injicirt.  Sie 
verlaufen  zwischen  den  Platten  des  Gekröses,  und  durchbrechen  eine 
dreifache  Reihe  von  Drüsen  — Glandulae  mesaraicae.  Die  erste,  dein 
Darme  nächste  Reihe,  enthält  nur  kleine,  und  ziemlich  weit  von  ein- 
ander abstehende  Gekrüsdrüsen ; die  der  zweiten  Reihe  werden 
grösser,  und  rücken  näher  zusammen;  die  der  dritten  liegen  schon 
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in  der  Wurzel  des  Gekröses  am  Stamme  der  Arteria  mesenteriea 
superior.  Ln  Ganzen  schwankt  die  Zahl  der  Lymphdrüsen  des  Me- 
senterium zwischen  1 30 — 150  (Theile).  Die  Vasa  efferentia  der 
ersten  und  zweiten  Reihe,  werden  also  Yusa  inferentia  der  zweiten 
und  dritten  Reihe  sein.  Die  Vasa  efferentia  der  dritten  werden 
theils  Vasa  inferentia  für  die  Glandulae  coeliucae,  theils  gehen  sie, 
ohne  Zwischenkunft  einer  Drüse,  in  den  Truncus  lymphaticus  intesti- 
nalis, und  somit  in  den  Anfang  des  Ductus  thuracicus  über. 

Die  I.ymphgefilsse  des  Dünndarms  nehmen  im  Darme  selbst 
* ihren  Ursprung,  theils  aus  den  Zotten  der  Schleimhaut,  theils  aus 
dichten  Saugademetzen  unter  dem  Involucrum  peritoneale. 

y)  Dickdarm.  Die  Saugadem  des  Dickdarms  verhalten  sich 
ähnlich  jenen  des  Dünndarms,  nur  sind  die  Drüsen,  durch  welche 
sie  verlaufen,  kleiner,  weniger  zahlreich,  und  nur  in  1 — 2 Reihen 
gestellt.  Da  sich  die  Saugadem  der  F/exura  sigmoidea  und  des 
Mastdarms  zum  linken  Plexus  lumbalis  begeben,  so  werden  nur  die 
der  übrigen  Dickdarmabtheilungen  zwischen  den  Platten  ihrer  betref- 
fenden Gekröse  zum  Plexus  coeliacus,  oder  zur  dritten  Reihe  der 
Glandulae  mesaraicae  gelangen. 

ö)  Milz-  und  Bauchspeicheldrüse.  Die  Lyuiphgcfässe  die- 
ser Organe  folgen  dem  Zuge  der  Vena  splenica  von  links  nach 
rechts,  und  entleeren  sich  in  die  oberen  Glandulae  coeliucae. 

t)  Leber.  Ihre  Saugadem  zerfallen,  wie  bei  allen  parenchy- 
matösen Organen,  in  oberflächliche  und  tiefe.  Die  tiefen  tre- 
ten aus  der  Porta  hervor,  durchlaufen  mehrere  Glandulae  heputicae, 
verbinden  sich  mit  dem  oberen  Magengellecht,  und  treten  mit  ihm 
in  die  Glandulae  coeliucae  ein.  Die  oberflächlichen  verhalten 
sich  an  der  concaven  Fläche  der  Leber  anders,  als  an  der  convexen. 
An  der  convexen  Fläche  treten  sie,  nachdem  sie  sehr  reiche  Netze 
bildeten,  in  das  Ligamentum  Suspensorium  hepatis  ein,  gelangen  da- 
durch zum  Zwerchfell,  und  treten  hinter  dem  Schwertknorpel  in  das 
vordere  Mediastinum , wo  sie  sich  mit  den  Plexibus  mammariis  und 
mediastinicis  anterioribus  verbinden.  Nicht  alle  Saugadem  der  con- 
vexen Fläche  nehmen  diesen  Verlauf.  Viele  vom  linken  Leberlappen 
verbinden  sich  vielmehr,  nachdem  sie  durch  den  linken  Flügel  des 
Ligamentum  alure  hepatis  nach  links  verliefen,  mit  dem  oberen  Ma- 
gen- oder  Milzgeflechte.  Einige  Saugadem  des  rechten  Lappens 
durchbohren  am  hinteren  Leberrande  das  Zwerchfell,  und  suchen  die 
Glandulas  mediastinicas  posteriores  auf,  so  dass  die  Leberlymphe  die 
verschiedensten  und  ganz  divergente  Abzugsbahnen  einschlägt.  Die 
oberflächlichen  Saugadem  der  unteren  concaven  Leberfläche  gehen 
sämmtlich  zur  Pforte,  und  verbinden  sich  mit  den  tiefen,  und  finden 
mit  diesen  den  Weg  zu  den  Glandulae  coeliacae. 
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§.  354.  Literatur  des  gesummten  Gefösssysteins. 

Vollatündigc  Beschreibungen  des  ganzen  Gefiisssjstems  enthalten 
die  zweiten  Auflagen  von  Sömmerring’s  und  Hildebrandf*  Anatomien, 
und  die  Gcfilsslehren  von  C.  A.  Mayer,  A.  Walter,  und  M.  Langen- 
brck.  Die  besten  Abbildungen  finden  sielt  in  den  Kupfenverkcn  von 
Langenbeck,  Münz,  Qnain,  Wilson,  und  Bierkorski  (Abbildungen  der 
Puls-,  Blut-  und  Saugadern.  Berlin,  1825.  foL).  Die  Leichtigkeit,  mit 
welcher  Präparate  injieirter  GefUsse  an  jeder  gut  eingerichteten  anato- 
mischen Anstalt  zu  haben  sind , macht  da»  Studium  der  GefKsslehre  an 
Tafeln  Überflüssig. 

Herz. 

II.  Lower , Iractalus  ilc  corile.  Edil.  sept.  Lugil.  Bat,  1740.  8.  ( Tuberculum 
Lorrri.) 

A.  C.  Thebesius  , iliss.  tlc  eirculo  sanguinis  in  Corde.  Lugil.  Bat.,  1708.  4. 

( Yalrula  Thebesii). 

R.  Yieussens,  traile  de  la  striiclnrc  du  cocur.  Toulouse,  1715.  4.  ( Isthmus 
Yieussenii.J 

J.  II.  Morgagni,  advorsaria  anal.  Patav.,  1706  — 1719.  4.  Adv.  1.  2.  V. 

(Sutluli  Morgagni. ) 

J.  Reid  und  H.  Searle  „lleart"  in  Todd's  Cyclopaedia.  Vol.  11. 

J.  Maller,  in  der  mcdicin.  Vereinszcitiiug.  1834.  N.  29.  (Dimensionen  und 
Capacilät  des  Herzens.) 

Iler:,  in  II.  Wagners  Handwörterbuch  der  Physiologie. 

C.  Ludwig,  aber  Bau  und  Bewegungen  der  Herzvenlnkel , in  llenle  und 
l’feujfers  Zeitschrift.  VH.  Bd.  2 Heft. 

Luschka,  das  Endocardiuni  etc.  in  Yirchow's  Archiv.  IV.  pag.  171. 

Reinhard,  zur  Kennlniss  der  dünnen  Stelle  in  der  Herzsdicidewand  in  Vir- 
chaw’s  Archiv.  XII.  p.  129. 

Luschka,  der  Herzbeutel  und  Faseia  endulhorarica , in  der  Denkschrift  der 
kais.  Aead.  1 6.  Bd. 


Arterien. 

Hallers  lcones  anatomicac,  Gollingae,  1743,  können  noch  immer  als  Muster 
graphischer  Genauigkeit  dienen. 

F.  Tiedemann,  tabulac  arteriarum,  Carlsrulie,  1822.  fol.  sind  der  Varietäten 
wegen  wichtig. 

II.  Ilarrison,  Siirgic.il  Anatomy  of  the  Arterie«.  Dublin,  1 339.  4.  edit.  Ent- 
hält viele  gute  praktische  Bemerkungen. 

R.  Froriep,  Chirurg.  Anal,  der  Ligalurslellen.  Weimar,  1830.  fol. 

R.  Quai n,  llic  Anatomy  and  Operative  Surgerv  ol  the  Arleries.  London,  1S38. 
8.  Plates  in  fol. 

,V.  Pirogoff,  Chirurg.  Ana’t.  der  Arlerienslämmc  und  der  Kascicn,  mit  40  lith. 
Tafeln  in  fol.  Dorpat,  1838. 

Sehr  gelungen,  und  durch  Corrcclheit  ausgezeichnet,  ist  R.  Froriep’ ’s  Icon 
artcriariun , Weimar,  1850,  auf  Einer  Tafel  das  gesamtute  Arteriensystem 
in  das  Skelet  eingetragen,  in  LcbensgrOsse  darstellend. 
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Varietäten  der  Arterien. 

Nebst  den  pathologischen  Anatomien  von  Meckel , Otto,  CruteiUtier, 
und  den  kleineren  Abhandlungen  von  Loiler,  Fohl,  Schön  etc.,  welche 

bei  Krause  (pag.  970)  nachzusehen  sind,  gehört  vorzugsweise  hieher: 

• 

II.  Quain,  on  llie  Artcrics  of  the  Human  Body  etc.  Land.  1944.  Fol. 

F.  Tiedemann , Supplemente  ad  tabulas  arteriarum.  lleidell).,  1946.  Fol.  mas. 

Herbert/,  aber  die  Hin-  und  Austrillspunkle  der  Blutgefässe  an  der  Schädel- 
oberllächc,  in  Walther  und  Ammons  Journal.  IV.  Bd.  pag.  4 IS. 

II.  Sicbold,  Uber  den  anomalen  Ursprung  und  Verlauf  der  in  chirurgischer 
Beziehung  wichtigen  Schlagadersläimne.  WUrzhurg,  1837.  8. 

Sehlobig,  ohservaliones  de  varia  arlcriae  ohturatoriae  origine  et  decursu. 
Ups.,  1844. 

I’alruban,  Gcfüssanomalicn.  Prager  Vicrleljahrschrilt.  17.  Bd.  |iag.  20.  (Aorten- 
bogen (Iber  den  rechten  Bronchus  gebend.  Vas  aberrans  aus  der  Arteria 
brarbialis.  Ilnbcr  Ursprung  der  Ulnaris.) 

Demarquay,  sur  les  anomalies  de  l'artfcre  souselaviirc.  Comptes  rendus. 
Tom.  27.  N.  5. 

Slrulhers,  On  a Peculiarilv  of  the  Humerus  and  Humeral  Artery.  Monlhlv 
Journ.  New  Serics.  XXVIII.  pag.  2C5. 

IU.  drüber,  Abhandlungen  aus  der  mcnscblicben  und  vergleichenden  Anatomie. 
Petersburg,  1952.  (Schützbare  Angaben  Uber  numerische  Verhältnisse  der 
Varietäten.) 

H.  Heger,  Uber  die  Transposition  der  aus  dem  Ilerzeu  bervortrelendcn  gros- 
sen Artericnslämtne,  in  Virchow's  Archiv.  XII.  p.  310. 

Vene  n. 

Ueber  das  gesamnite  Venensystem  existirt  nur  Ein  Hauptwerk: 

U.  Ilreschet,  reebcrches  anal,  physiol.  et  palliol.  sur  le  syslhnc  »einem. 
Paris,  1829.  fol. 

Ueber  die  Sinus  durae  malris  handelt  Morgagni  in  dessen  Adver- 
»ariis  anat.  VI.  und  Vicq-tTAsgr,  rechcrehes  sur  la  structure  du  cerveau, 
in  den  Mein,  de  l’acad.  des  Sciences.  1781  und  I7S3.  Ueber  die  Euiis- 
saria  siche  T).  Sanloriui,  observ.  anat.  cap.  III.,  und  J.  T.  Walter,  de 
emissariis  Santorini.  Fraucof.  ad  Viadr. , 1757.  4.  Ueber  Venenano- 
malien  siehe  die  vollständige  Literatur  bei  Krause,  pag.  973.  — Fllr 
die  Entwicklungsgeschichte  interessant  ist  J.  Marsh a/Ts  Abhandlung: 
On  the  Development  of  the  great  anterior  Veins  in  Mau  and  Mam- 
malia, in  den  Phil.  Transactions,  1850.  Part.  I. 

Pfortader. 

A.  F.  Walther,  de  vena  porlac  exercitationes  analomirae.  Lips.,  1739 — 1740. 

A.  Murray,  dclinratio  sciagraphica  venae  porlae.  Upsal.,  1796.  4. 

K.  llönlein,  dcscriptio  anat.  syslcmatis  venae  portac  in  liomine  et  quibusdatu 
animaltbus.  Mogunt.,  1808.  fol. 

lieber  Anomalien  der  Venen  und  Sinus  durae  matris  handelt  aus- 
führlich und  mit  kritischen  Bemerkungen: 

C.  H.  Ilallell,  General  Rcmarks  on  Anomalies  of  Venous  System.  .Ved.  Ti- 
mes. Kov.  N.  423. 
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• Lymphgefässe. 

C.  A.  Asellius , de  lactibus  s.  lacteis  venis  etc.  Mediol.,  1G27.  4. 

J.  Pecquel,  experimenta  nova  anatomica,  quihus  iucognilum  hactcnus  chyli 
reccptaculuin  et  vasa  lactca  deteguntur.  Paris,  1651.  4. 

A.  Monro  et  J.  F.  Meckel,  opuscula  anatomica  de  vasis  ivmpbaticis.  I.ips., 
1760.  8. 

W.  Cruikshank , the  Anatoniv  of  tbe  absorbings  Vesscls,  deutsch  von  C.  F. 
Ludwig.  Leipzig,  1794.  4. 

E.  A.  Lauth,  sur  les  vaisseaux  lymphaliques.  Strasb.,  1824.  4. 

V.  Fohmann,  mein.  sur  les  vaisseaux  lympbat.  de  la  peau,  etc.  Liege,  1833.  4. 
G.  Breschel,  le  Systeme  lymphatiquc,  considerd  sous  le  rapport  anat.  phvsiol. 
et  patliol.  Paris,  1836.  8. 

Ueber  einzelne  Abtheilungen  des  Lymphgefässsystems  handeln: 

A.  Haller,  resp.  Bussmann,  obscrvationcs  de  ductu  thoracico.  Gdtt. , 1741. 

B.  S.  Albin,  tabula  tasis  chyliferi  cum  vena  azyga.  L.  II.,  1757.  fol. 

F.  J.  Hunauld,  nbserv.  sur  les  vaisseaux  lymph.  dans  le  poumon  de  l'hotnme, 
in  Mdm.  de  l'acad.  de  Paris.  1734. 

J.  G.  Haase , de  vasis  cutis  et  intestinoruin  ahsorbentihus,  etc.  Lips.,  1786.  fol. 
S.  Th.  Siimmerring,  de  trunco  vcrtebrali  vasorum  absurbenlium ; in  Coinment. 
soc.  reg.  Gotting.  Vol.  XIII. 

Patruban,  Einmündung  eines  Lymphaderslamincs  in  die  Vena  anonyma  sinistra. 
Müllers  Archiv.  1845.  pag.  15. 

Seilzer , Beobachtung  einer  Tbeilung  des  Ductus  thor.  ihid.  pag.  21. 

Nuhn , Verbindung  von  Saugadern  mit  Venen.  Müllers  Archiv.  1848. 
Jarjavay,  sur  les  vaisseaux  lymphaliques  du  poumon.  Arch.  gdn.  de  mcd. 
Tom.  XIII. 

Dubois,  des  ganglions  lymph.  des  membres  supdricurcs.  Paris,  1853. 

Eine  Reibe  von  Versuchen  Uber  die  bewegende  Kraft  der  Lymphe  enthalt 
der  Aufsatz  von  F.  Moll:  über  den  Lymphslrom  und  die  wesentlichen  Bc- 
standtheile  der  Lymphdrtlscn , in  Henle  und  Pfeuffer'l  Zeitschrift.  9.  Bd. 
1.  Heft.  Ebenso  Scliwanda , Uber  die  Quantität  der  in  bestimmten  Zeilen 
abgesonderten  Lymphe,  in  dem  amll.  Berichte  über  die  32.  Versammlung  deut- 
scher Aerzte  und  Naturforscher.  Wien,  1858,  pag.  217. 

Ueber  die  Thäligkcilen  der  einzelnen  Abschnitte  des  Gefässsystems  han- 
deln die  schon  oft  genannten  physiologischen  Lehrbücher,  und  Bergmanns 
Artikel  ,, Kreislauf“  im  Handvvürlcrbuche  der  Physiologie. 

In  praktischer  Beziehung  vermindert  sich  die  Wichtigkeit  der  Blutgefässe 
mit  der  Abnahme  ihrer  Grilsse,  und  die  umständliche  Beschreibung  jener  Ge- 
ftlsszwcige,  deren  Verwundung  nicht  gefahrbringend,  und  deren  Unterbindung 
nicht  nothwendig  ist,  erscheint  dem  praktischen  Arzte  als  eine  nutzlose  Ge- 
nauigkeit. — Das  capillare  Gcfttsssyslem  ist  insofern  wichtig,  als  cs  die  Trän- 
kung der  Gewebe  mit  Blutplasma  vermittelt.  Die  Formen  der  Capillargefäss- 
netze  haben  hiebei  nur  untergeordnete  Wichtigkeit,  und  es  artet  ihre  minu- 
tiöse Behandlung  so  leicht  in  eine  geistlose  Spielerei  aus,  welche  bei  den 
wissenschaftlichen  Fragen  der  Gegenwart  keinen  Werth  hat.  Die  mikrosko- 
pische Untersuchung  der  Wandungen  der  Capillargefttssc  ist  lür  die  Physiologie 
viel  wichtiger  als  die  Form  der  Netze  und  die  Länge  ihrer  Maschen,  welche 
von  der  Gestaltung  der  einfachsten  Gewebelemente  eines  Organs  abhängen. 
T.clirl.ucli  äer  AnatmiUf  li,  Anti.  57 
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Ich  habe  mich  lange  genug  mit  der  Technik  der  Injcclioncn  beschäftigt , um 
einzusehen,  dass,  mit  Ausnahme  weniger  Fülle,  die  mikroskopische  Untersuchung 
nicht  injicirler  tiePdsse  belehrender  als  jene  der  injicirleu  ist,  und  jeder 
Physiolog,  welchen  die  Oapilel  der  Ernährung  und  Absonderung  beschäftigen, 
wird- derselben  Meinung  sein. 


Druck  von  J.  U.  Hirsch  fei  d io  Lt‘i|iiig. 
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